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RESUMEN

Objetivo
Evaluar las actividades de contacto con la tierra de los nifios y su exposicion a tierras
contaminadas con arsénico y plomo por accion de los hornos de fundicién de metales en el sitio

del superfondo VBI-70, en el noroeste de Denver.

Métodos

Realizamos una encuesta casa por casa en 3,978 hogares para identificar aquellos que tuvieran
nifios entre los 6 meses y 6 afios de edad. Llevamos cabo entrevistas con los padres o personas al
cuidado de los nifios participantes para determinar la cantidad de tiempo que jugaban fuera y la
ubicacion de las dreas de juego. Las ubicaciones de las 4reas de juego se identificaron y
registraron con mapas generados por un sistema de informacion geografica (GIS, por sus siglas
en inglés), lo cual facilito la conexion entre el tipo y la duracion de las actividades con las
concentraciones de plomo y arsénico analizadas en los terrenos. Entre los nifios que cumplian
con las condiciones exigidas, tomamos muestras de sangre en el dedo para realizar analisis de
deteccion de concentraciones de plomo y recogimos muestras de orina para determinar las
concentraciones de arsénico.

Resultados

Identificamos 1,650 hogares con uno o més nifios que cumplian con las condiciones exigidas.
Para nuestro analisis final, seleccionamos solamente aquellos individuos que dieron informacion
sobre todas las areas de juegos, que habian terminado la entrevista en su totalidad y que habian
proporcionado bien fuera una muestra de sangre o de orina o preferiblemente ambas. De las 977
muestras de sangre recogidas de los sujetos escogidos para el analisis, el 5.6% (55) tenia
concentraciones de plomo en la sangre superiores o iguales a 10 pg/dL. Una vez realizadas las
pruebas confirmatorias, el 2.4% (23) de las muestras todavia seguian elevadas. De las 848
muestras de orina recogidas para detectar arsénico, el 0.94% (8) estuvo por encima de 30 pg/L.
Ninguna muestra dio resultados superiores o iguales a 30 pg/L al realizar la prueba
confirmatoria. Los resultados de 983 entrevistas indicaron que el 72.5% de nifios jugaba con
tierra; el 50.4% comia o bebia mientras jugaban afuera; el 48.7% se ponia objetos en la boca
mientras jugaban afuera, y el 9.1% habian comido tierra alguna vez en el pasado.

Conclusiones

Nuestros datos indican que las concentraciones de plomo en la sangre son similares a aquellas
reportadas en otras areas urbanas con casas pintadas con pintura a base de plomo. Los datos
también parecen indicar que el contacto con la tierra no ha dado como resultado niveles de
exposiciones al arsénico excepcionalmente altos.
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1. TRASFONDO

Historicamente, €l lugar donde se encuentra la Vasquez Boulevard Interstate-70 (VBI-70) fue un
centro importante de fundicion para la zona de las Montafias Rocallosas y el Oeste. Tres plantas
de fundiciéon, Omaha-Grant, Argo y Globe, iniciaron operaciones en esta zona durante la década
de 1870 y llevaron a cabo actividades de refinacién de oro, plata, cobre, plomo y zinc. Solo la
planta Globe (ahora llamada Asarco Smelter) sigue en funcionamiento hoy en dia y refina
metales de alta pureza. '

En julio de 1997, el Departamento de Salud Publica y del Ambiente de Colorado (Colorado
Department of Public Health and Environment, CDOPHE) recogi6 25 muestras de tierra de
jardines residenciales en los vecindarios de Elyria y Swansea (ubicados dentro de los limites del
sitio VBI-70). Los niveles de plomo alcanzaron concentraciones tan altas como 660 partes por
millén y el arsénico se encontraba a niveles de 1,800 partes por millén en la tierra. Para
determinar atin mas el grado de contaminacion, la Agencia de Proteccion Ambiental de los
Estados Unidos (EPA, por sus siglas en inglés) recogio varios miles de muestras de tierra en
aproximadamente 1,500 propiedades de la zona durante las investigaciones de campo de la Fase
'y I1, realizadas en la primavera y el verano de 1998. El conjunto de las muestras tomadas de los
jardines delanteros y traseros de veintiiin (1.4%) propiedades tenian concentraciones de
arsénico/plomo mayores que los niveles de accion establecidos (400 mg/kg para el arsénico y
concentraciones de 2000 mg/kg para el plomo en la tierra). Estas propiedades fueron
identificadas para que se llevara a cabo en ellas acciones inmediatas de eliminacion. Los
residentes de 18 de estas veintitin (86%) propiedades permitieron la entrada de la EPA a sus
propiedades para llevar a cabo las acciones de remediacién (EPA, 1998a, 1998b, 199%b).

En noviembre de 1998, después de acabadas las investigaciones de campo de la Fase [ y I1, la
EPA realiz6 una biomonitorizacién limitada de los residentes de las propiedades de los
vecindarios de Elyria y Swansea con concentraciones mas altas de arsénico o plomo en la tierra.
Se realizaron anélisis para detectar plomo en la sangre y arsénico en orina y cabello, en muestras
obtenidas de 15 voluntarios que vivian en seis de las 21 residencias identificadas para las
acciones de eliminacion. Las edades de los participantes oscilaban entre 3 y 85 afios. La mayoria
(87%) de los participantes tenian 9 afios de edad o mas. Todas las concentraciones de plomo en
la sangre eran menores que 5 pg/dL. No se detecté el arsénico en ninguna muestra de orina
(valor limite de notificacién > 20 ug/L) y solo se detectd en una muestra de cabello a una
concentracion de 0.41 pg/g. La EPA hizo notar que a pesar de que los datos biomédicos no
parecian indicar exposiciones elevadas al plomo y al arsénico significativamente mayores que lo
normal, la interpretacién es limitada debido al pequefio nimero de participantes. El 19 de enero
de 1999, la EPA propuso afiadir el sitio VBI-70 a la Lista de Prioridades Nacionales (National
Priorities List o NPL, por sus siglas en inglés), por lo que le correspondio a la Agencia para
Sustancias Téxicas y el Registro de Enfermedades (ATSDR) realizar una evaluacion de salud
publica (PHA por sus siglas en inglés) con fecha limite de enero de 2000.

En julio de 1999, la EPA afiadi6 el sitio VBI-70 a la NPL. En agosto de 1999, la EPA puso en
marcha un gran programa de Fase I1I para la recoleccion de muestras de tierra, como parte de su
investigacion para la remediacién del lugar. Se obtuvieron muestras en 2,990 propiedades. Los
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resultados preliminares indicaron que 33 propiedades tenian en promedio concentraciones de
arsénico en el suelo de 400 mg/kg o mayores. Entre 1998 y 2000, la EPA 1impi6 los jardines de
estas propiedades.

La EPA terminé el 21 de octubre de 2001 la “Evaluacién final y de referencia sobre los riesgos
para la salud humana” (Final Baseline Human Health Risk Assessment) del sitio del superfondo
VBI-70. Los resultados de la evaluacion de riesgos indicaron que algunas propiedades
residenciales en el sitio VBI-70 tenian concentraciones de arsénico en la tierra mucho maés altas
que los niveles naturales esperados. Las propiedades con concentraciones elevadas de arsénico se
encontraban en lugares diseminados ampliamente a través del sitio del Superfondo, sin ningin
patron espacial discernible. La forma quimica del arsénico es predominantemente el triéxido de
arsénico. Las concentraciones de plomo eran elevadas en todos los vecindarios del lugar, pero los
niveles tendian a ser mds altos en la parte oeste.

El borrador de la evaluacién de salud publica realizada por la ATSDR en el sitio VBI-70 fue
enviado para revision el 8 de enero de 2000 (ATSDR, 2000a). Una de las recomendaciones
preliminares de la evaluacion de salud pablica fue realizar un estudio de salud en el sitio VBI-70.
Como resultado de esta recomendacion, la ATSDR emiti6, en mayo de 2001, un anuncio de
programa no competitivo al Departamento de Salud Publica y del Ambiente de Colorado
(CDPHE) titulado “Soil-Pica, Soil-Ingestion and Health Outcome Investigation Site—Specific
Health Activities” (Anuncio 01108). El 30 de septiembre de 2001, el contrato de dos afios fue
adjudicado por la ATSDR al CDPHE. El CDPHE celebré un contracto con el Centro de Ciencias
de la Salud de la Universidad de Colorado (University of Colorado Health Sciences Center,
UCHSC) para la realizacion de investigaciones sobre las conductas pica por ingestion de tierra
en el sitio VBI-70. El contracto con el UCHSC entr6 en vigencia el 15 de octubre de 2001. La
evaluacion final de salud publica, preparada por la ATSDR, se dio a conocer al publico el 12 de
agosto de 2003.

Un Equipo de estudios de salud (Health Study Team) se conformd para supervisar las actividades
del personal y los investigadores de campo. El equipo se integré con miembros de la comunidad
de los vecindarios de Cole, Clayton y Swansea, CEASE (Coalicién ambiental de Clayton, Cole,
Elyria, Swansea), agencias federales locales (EPA y Regi6n VIII de la ATSDR), Departamento
de Salud del Condado de Denver, CDPHE, UCHSC y Toxicology Associates. Se llevaron a cabo
reuniones cada dos semanas durante la investigacion de campo (junio de 2002 a noviembre de
2002).

IIl. METAS DEL ESTUDIO

La meta principal de este estudio es caracterizar las actividades de contacto con la tierra y las
conductas pica por ingestion de tierra entre los nifios pequefios. El estudio analiz6 las actividades
de contacto con el suelo de los nifios del vecindario y midié sus concentraciones de arsénico en
la orina y sus niveles de plomo en la sangre. El objetivo principal de la encuesta sobre las
actividades de contacto con la tierra fue describir el alcance de estas actividades segin
informaciones proporcionadas por los padres de los nifios que viven en los vecindarios del VBI-




70 y para determinar el grado en el cual se notificaban actividades de alto contacto con la tierra.
El objetivo principal de los andlisis de muestras biolégicas para detectar plomo y arsénico fue
describir la oscilacion de las concentraciones de estos metales en los nifios de la comunidad y
determinar el grado de presencia de niveles elevados en los nifios. Ademads, también se evalu6 la
correlacion entre el contacto con la tierra, las concentraciones de plomo y arsénico y las
concentraciones de arsénico en la orina y de plomo en la sangre.

IV. METODOS
IV.A. Diseiio del estudio

Este estudio caracterizd las actividades de contacto con la tierra y las conductas pica por
ingestion de tierra entre los nifios pequefios de los vecindarios ubicados en el sitio VBI-70 de
Denver, Colorado. Un estudio transversal, casa por casa, identificé a los nifios que cumplian con
las condiciones exigidas y evalud sus exposiciones a la tierra. Una vez hecha la seleccion inicial,
a los participantes se les pidi6é entregar una muestra de orina para un andlisis de deteccion de
arsénico y se les tomé una muestra de sangre en el dedo para la deteccion del plomo. Se hizo una
correlacion entre los datos del contacto con la tierra y las concentraciones de plomo y arsénico
para ayudar a puntualizar la cantidad de tierra que los nifios ingieren cuando juegan en tierra
contaminada o ingieren esa tierra.

Las entrevistas en persona y la recoleccion de las muestras bioldgicas se realizaron entre junio de
2002 y noviembre de 2002.

Las actividades notificadas de contacto con la tierra se asociaron con las ubicaciones especificas
de los lugares de juego donde sucedieron tales actividades y con las concentraciones de plomo y
arsénico en la tierra medida en esos lugares. Al relacionar las actividades de contacto de la tierra
de cada nifio con las concentraciones de plomo y arsénico medidas en la tierra, identificamos
zonas de juegos en las que no se habia hecho un muestreo de la tierra y ofrecimos hacer un
muestreo en esos lugares. Los resultados del muestreo ayudaron a identificar nuevas areas de
contaminacién que pueden necesitar operaciones de remediacion. También identificamos y
comunicamos a los padres, aquellas situaciones de alto nivel de actividad de contacto con
terreno de altas concentraciones de plomo y arsénico, con el propésito de modificar las
actividades de juego de los nifios y reducir asi la exposicion.

Estos datos fueron utilizados para determinar si la combinacién de datos sobre el contacto con la
tierra y las concentraciones de plomo y arsénico tenian correlacion con las concentraciones de
arsénico detectadas en la orina y los niveles de plomo encontrados en la sangre. Los andlisis de
modelos de relacion entre ingestion de tierra y concentraciones biologicas, pueden ayudar
también a clarificar la cantidad de tierra que ingieren los nifios cuando juegan en terrenos
contaminados.

En forma simultanea con las actividades del estudio de salud, la EPA sigui6 realizando pruebas
en los terrenos del vecindario del VBI-70 y llevando a cabo acciones de remediacidn en jardines,
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segln necesario. Al final del periodo del estudio, la EPA habia realizado el monitoreo (muestreo)
de 3000 jardines y remediado 51 de esos jardines. Se identificaron 384 jardines con niveles
elevados de arsénico en la tierra, 180 jardines con niveles elevados de plomo en la tierra y 95
jardines con niveles elevados tanto de plomo como de arsénico (EPA, 2002a). La EPA continfia
realizando pruebas en los terrenos de estos vecindarios y planea (planifica) terminar los anélisis y
las actividades de remediacion para septiembre 2006 (comunicacion personal).

Mediante las entrevistas personales, registramos signos y sintomas auto-reportados de toxicidad
por arsénico. Al relacionar los datos de los signos y sintomas notificados con las actividades de
contacto ¢on la tierra, se obtuvo la informacion que se considera de importancia para los
miembros de la comunidad y que clarificé si hay evidencia de toxicidad por arsénico, en los
nifios del vecindario. Nos damos cuenta que este tipo de andlisis tiene un valor cientifico
limitado, especialmente si no demuestra ninguna relacién entre la exposicion a la tierra y los
signos y sintomas de la enfermedad. Incluimos estos datos en los analisis junto con los datos de
la exposicion a la tierra y la biomonitorizacion para determinar si habia evidencia de toxicidad de
arsénico, ya sea aguda o cronica, en los nifios, y para abordar las preocupaciones de los
residentes sobre los posibles riesgos para la salud de nifios y adultos debido a la exposicion a
tierras contaminadas.

IV.B. Criterios de seleccién

El 4rea de estudio VBI-70 est4 ubicada en el norte de Denver, colindante al oeste con el rio South
Platte, al este con Colorado Boulevard, al norte con East 52™ Avenue, y al sur con Martin
Luther King Boulevard.

Los nifios se consideraron elegibles para el estudio si llenaban los siguientes requisitos:

e tenian entre 6 meses y 6 afios de edad, y

e habian vivido o iban a la escuela dentro de los limites territoriales de esa zona al menos
durante 14 dias. ' -

Cualquier otro nifio, de siete afios de edad o mas, o cualquier adulto en el hogar que deseara le
hicieran pruebas para determinar la exposicidn al plomo o al arsénico, podia proporcionar
muestras para el andlisis. Todos los resultados de las pruebas fueron compartidos con los
participantes; sin embargo, los resultados de estas pruebas no fueron utilizados en el analisis
final del estudio.

IV.C. PROCEDIMIENTOS DE CAMPO

C0.1. Notificacion a los residentes

A los residentes del sitio VBI-70 se les informé del proyecto mediante la publicacion de
boletines informativos y de avisos durante actividades de la comunidad. Unas dos semanas antes

de las entrevistas en los vecindarios, el personal del estudio les notificd por correo a los
residentes que un entrevistador se estaria comunicando con ellos para solicitarles su




participacién. También se dejaron volantes en cada casa dos o tres dias antes del inicio de las
entrevistas en los vecindarios.

C0.2. Programacion de las entrevistas

Equipos conformados por dos o tres entrevistadores fueron asignados para realizar entrevistas en
un grupo de varios bloques (manzanas) dentro de un vecindario. Todo el personal era facilmente
identificable pues vistieron camisetas disefiadas especialmente para este fin. Ademads, cada
equipo tenia por lo menos un integrante bilingiie. El personal del estudio realizé las encuestas en
los vecindarios a todas horas del dia para aumentar la posibilidad de establecer contacto con
todos los hogares en el area de estudio. Los equipos contactaron en forma sistemética todas las
residencias de una calle y después seguian con la siguiente. Si no habia nadie que abriera la
puerta en una residencia, se dejaba una hoja informativa a la entrada. Si alguien estaba en casa,
los entrevistadores se presentaban, mostraban su identificacién y pedian hablar con una persona
adulta en el hogar. El entrevistador daba una descripcion breve de la encuesta y hacia referencia
a la carta, si era necesario. Al adulto se le preguntaba entonces si en la casa vivian nifios entre 6
meses y 6 afios de edad o si nifios de estas edades visitaban la casa con frecuencia. Si no habia
nifios que cumplieran con las condiciones exigidas, el entrevistador se iba a la siguiente
residencia. Si uno o mas de un nifio cumplia con las condiciones exigidas, al adulto se le pedia
que identificara los padres de los nifios para solicitarles que permitieran la participacion del nifio
o de los nifios en el estudio. Si uno de los padres estaba en casa, se le pedia que participara en ¢l
censo, que contestara la encuesta sobre la exposicion a la tierra y que permitiera que a su hijo o
hijos, que cumplian las condiciones exigidas, se les hicieran las pruebas para detectar plomo y
arsénico. Si en la casa habia nifios de diferentes padres, el entrevistador identificaba uno o ambos
padres de cada nifio elegible y hacia las solicitudes necesarias. Si los padres de un nifio que
cumplia con las condiciones exigidas no estaban en casa, el entrevistador determinaba la mejor
hora para contactarlos y programaba una nueva visita a esa hora.

Si los padres no estaban interesados en participar, el entrevistador documentaba la negativa y

continuaba con la siguiente residencia. Si el residente estaba dispuesto a participar, entonces el
entrevistador procedia a obtener el consentimiento informado para realizar el censo.
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C0.3. Procedimientos para obtener consentimiento

Para asegurar que se protejan los derechos de los seres humanos, la junta revisora interna de
UCHSC (internal review board o IRB, por sus siglas en inglés) reviso y aprob6 los formularios
de consentimiento informado. En los formularios de consentimiento se explicaba el propésito del
estudio, los procedimientos de realizacion de la encuesta y de toma de muestras y los derechos
de los participantes, que incluyen la posibilidad de participar en algunas o todas las actividades
del estudio. A los padres o tutores se les dio una copia del formulario de consentimiento para que
la leyeran o hicieron que se les leyera el documento en inglés o espafiol, segun el idioma
preferido. El personal del estudio respondi6 las preguntas que surgieron y proporciond a los
participantes informacién adicional de contacto en caso que tuvieran preguntas mas adelante.

IV.D. Instrumentos del estudio
D.1. Sistema de informacion geogrdfica

Antes de realizar el censo y las entrevistas, se organiz6 un sistema de informacion geografica
(GIS por sus siglas en inglés). El GIS mostré las imagenes de las calles, residencias y lotes
comerciales, la ubicacion de parques y dreas de juegos, la ubicacion de casas con jardines que
habian sido analizados anteriormente por la EPA, los sectores censales y las fotografias aéreas
junto con bases de datos de las direcciones de las calles de los residentes, datos demograficos de
los bloques censales y las concentraciones de plomo y arsénico detectadas en los jardines
residenciales.

E1 GIS se utiliz6 para ayudar a planear (planificar) la parte logistica de las entrevistas y para
orientar a los entrevistadores sobre las caracteristicas demograficas de los vecindarios. También
utilizamos el GIS en la encuesta de exposicion a la tierra para identificar los lugares de juego de
los nifios y para relacionar las actividades de contacto con la tierra con las concentraciones de
plomo y arsénico en la tierra. E]1 GIS también se utilizo para darle seguimiento a la realizacion
del censo de nifios y a las entrevistas sobre la exposicion a la tierra.

D.2. Censo de nirios

Como parte de las entrevistas personales se entregé un formulario del censo. En este formulario
del censo se anotaron la direccion postal del hogar, el niimero telefonico y el tipo de vivienda
(unifamiliar, multifamiliar o casa mévil) junto con los datos de cada nifio, entre los que se
incluian el apellido, el primer nombre, la inicial del segundo nombre, el sexo, la edad y la fecha
de nacimiento (Apéndice B.1).

D.3. Encuesta sobre exposicion a la tierra
El afio anterior al inicio del estudio se disefié un cuestionario especialmente para ser utilizado en

el area del sitio VBI-70. Las preguntas se tomaron de diferentes encuestas, de preguntas
sugeridas por los toxicélogos de la ATSDR, de consejeros toxicolégicos de la comunidad, del
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grupo de trabajo del sitio VBI-70 (VBI-70 Working Group) y de las recomendaciones de un
panel externo de revisores cientificos. El cuestionario se puso a prueba durante un mes. En julio
de 2002, el grupo de estudios de salud (Health Study Group), conformado por miembros de la
comunidad de los vecindarios de Cole, Clayton y Swansea, CEASE (Coalicién ambiental de
Clayton, Cole, Elyria y Swansea), oficinas locales.de agencias federales (EPA y Region VIII de
la ATSDR ), el Departamento de Salud del Condado de Denver, el CDPHE, el UCHSC y
Toxicology Associates, solicitaron afiadirle a la encuesta preguntas de evaluacion sobre el polvo
y la pintura para establecer una posible conexion con las exposiciones al plomo en el hogar. El
cuestionario incluia preguntas sobre actividades de juego tanto en el interior de los hogares como
al aire libre que pudieran poner a los nifios en contacto con la tierra, habitos de limpieza y
conductas pica por ingestion de tierra. Después de cada entrevista, el entrevistador pidié que le
dejaran ver el jardin de la residencia'y visitar otros lugares para calcular el porcentaje de tierra al
descubierto en las areas de juego (Apéndice B.2).

D.4. Encuesta sobre signos y sintomas

Durante las entrevistas personales, se entregd un cuestionario breve que preguntaba sobre la
presencia de sintomas que fueran compatibles con toxicidad por arsénico, aguda y crénica en los
nifios. Estos signos y sintomas estdn ampliamente documentados en los textos médicos y se
discuten en los perfiles toxicoldgicos de la ATSDR (ATSDR, 2000). Ademds, la identificacién
de estos signos y sintomas fue acordada después de charlas con médicos, la ATSDR, y los
cientificos consejeros de la coalicion de la comunidad. La encuesta preguntaba sobre los
sintomas experimentados por los nifios en los Gltimos 2 meses y en los 3 dias previos a la toma
de la muestra de orina (Apéndice B.3).

D.5. Evaluacion del polvo y la pintura

Debido a que la tierra, el polvo y la pintura que contienen plomo son fuentes potencialmente
importantes de exposicién al plomo en los nifios pequefios, hemos creado una serie de
observaciones estandarizadas para el interior y exterior de los hogares que permitan evaluar las
condiciones de las repisas de las ventanas, los pisos y la pintura. Después de la entrevista, el
entrevistador le solicité permiso al adulto para examinar las repisas de las ventanas, la pintura y
los pisos en las areas principales donde juegan los nifios. El entrevistador también explicd las
exposiciones potenciales al plomo a partir de estas fuentes y entregd materiales educativos al
aduito sobre la forma de reducir al minimo la presencia en el hogar, de tierra, polvo y pintura
descascarada (Apéndice B.4).

D.6. Materiales educativos

Después de la conclusion del cuestionario sobre exposicion a la tierra, el personal de campo
entregé folletos en espaiiol o inglés que explicaban los efectos sobre la salud causados por el
plomo y el arsénico y ofrecian informacion sobre como reducir las exposiciones en la nifiez. El
entrevistador resumid el folleto a los participantes y respondi6 a todas sus preguntas (Apéndice
0).
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D.7. Formularios de consentimiento

Como se explico en la seccion anterior sobre procedimientos de campo, antes de la realizacion de
las entrevistas del cuestionario y la toma de cualquier muestra bioldgica, se solicité permiso a
cada padre o representante legal de los nifios que cumplian con las condiciones exigidas. Los
formularios de consentimiento fueron revisados en inglés o espafiol con el personal del estudio.
El personal bilingiie del estudio respondio a todas las preguntas sobre la entrevista, el estudio o
el proceso de consentimiento. El permiso para obtener ambas muestras, la inicial y la
confirmatoria, estd incluido en el formulario de consentimiento. Todos los formularios de
consentimiento fueron revisados y aprobados por la Junta de Revision Institucional (IRB) del
UCHSC para asegurar la proteccion de los derechos de los seres humanos participantes, como
parte del protocolo del estudio (Apéndice D).
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IV.E. PROCEDIMIENTOS DE DETECCION
E.1. Toma y andlisis de muestras de orina, sangrey cabello

Después de concluir el censo y las entrevistas sobre la exposicion a la tierra, se tomaron muestras
de orina para la deteccion de arsénico y muestras de sangre para la deteccién del plomo. Toda la
recoleccion, almacenamiento, preparacion, envio, seguimiento y analisis de las muestras de
sangre y orina se hicieron de acuerdo con el documento de Ia EPA del 2002 titulado: Analisis de
muestras y procesos de garantia de calidad para detectar la presencia de arsénico en la orina y
plomo en la sangre entre los residentes de los vecindarios del VBI-70 (Sample Analysis and
Quality Assurance Plan for Urinary Arsenic and Blood Lead Among Residents of VBI-70
Neighborhoods) (Apéndice E). Los participantes tuvieron la opcién de no proporclonar muestras
bioldgicas para su anilisis.

También exploramos la relacion entre la evidencia en muestras bioldgicas de exposicion aguda y
crénica al comparar las concentraciones de arsénico en la orina con las concentraciones de
arsénico en el cabello en un subconjunto pequeiio de participantes. El plan de muestreo fue
disefiado para recoger muestras de tres grupos: (1) 20 sujetos con las concentraciones iniciales
mas altas de arsénico en la orina; (2) 20 sujetos seleccionados al azar entre aquellos que tenian

‘concentraciones iniciales detectables menores que los valores de referencia; y (3) 20 sujetos que
tenian los estimados mas altos de actividades de contacto con la tierra segiin los datos
provenientes de las entrevistas personales. A estos sujetos se les volvié a tomar las muestras de
orina y éstas se analizaron para detectar las concentraciones totales de arsénico inorgénico, segin
se describi anteriormente.

E.2. Andlisis y presentacion de resultados

Los resultados de los anélisis de plomo en la sangre y de arsénico en la orina demoraron
aproximadamente siete dias habiles (de trabajo). Los resultados negativos fueron notificados por
correo a los adultos participantes, padres o representantes legales de los nifios. Los resultados
que fueron mas altos que los valores limites para el plomo y los del arsénico inorgénico total se
explicaron por teléfono a los padres o representantes legales. Se recogieron muestras adicionales
para realizar las pruebas confirmatorias. Se recogieron muestras de sangre por venipuncion para
analizar la presencia de plomo en la sangre y una muestra adicional de orina para la prueba de
arsénico.

E.2.a. Concentraciones de arsénico en la orina

Se selecciond un nivel de accion de >30 pg/L para las concentraciones de arsénico total en orina.
Este nivel de accion se decidi6 por consenso entre el Equipo de estudios de salud, los doctores
James Ruttenber y Michael Kosnett, los toxicélogos de Syracuse Research, 1a EPA y el CPDHE.
Se determing este nivel en base a las concentraciones esperadas de arsénico en orina debido a la
ingestidn de fuentes alimenticias. De acuerdo con las publicaciones cientificas, el consumo diario
de arsénico proveniente de fuentes alimenticias es de un promedio aproximado de 40 pg/dia
(ATSDR, 2000). Por esta razén, la decision de notificar concentraciones iniciales de arsénico
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total menores que 40 pg/L se hizo suponiendo que estos niveles estarian por debajo de las
concentraciones esperadas si hubiera ingestién de alimentos con arsénico. Si se detectaba
arsénico a concentraciones en el nivel predeterminado de 30 pg/L o por encima del mismo, se le
informaba por teléfono a los adultos participantes o a los padres o tutores de los nifios
participantes. A ellos se les explic6 que los resultados de sus analisis no fueron normales y que
se recomendaba la toma de otra muestra para repetir el analisis. Una nueva muestra de orina para
detectar arsénico se recogié de la misma forma que se describid anteriormente.

Se notifico por teléfono a los adultos participantes y a los padres o personas con custodia de los
nifios participantes, cuyas concentraciones de arsénico en la orina, durante la repeticion del
analisis, estuvieron por encima de los niveles de referencia establecidos. Nos ofrecimos a visitar
los hogares de los nifios a fin de hablar sobre las consecuencias para la salud de las
concentraciones elevadas en la orina, asi como a hablar con el médico de los nifios. También nos
ofrecimos a concertar con la EPA una visita para realizar una evaluacién de los hogares de los
nifios. Esta evaluacion incluia una revisidn de los datos de las muestras de tierra y posiblemente
la recoleccién de muestras de polvo de interiores y muestras adicionales de tierra.

E.2.b. Concentraciones de plomo en la sangre

Se seleccioné un nivel de accién de 310 pg/dL de plomo en la sangre basado en las
recomendaciones de los Centros para el Control y la Prevencion de Enfermedades (CDC). Si la
concentracion inicial de plomo en sangre era igual a 10 pg/dL o superior, el personal del
proyecto solicitaba otra muestra de sangre por venipuncion. El personal del estudio hizo citas
para tomar la muestra de sangre y un personal médico capacitado en clinicas locales recogid las
nuevas muestras de sangre.

Si las concentraciones de plomo en la sangre eran superiores o iguales a 10 pg/dL en la muestra
repetida, se notificaba a los padres del nifio y un miembro del personal se ofrecia a consultar con
el médico del nifio. Una concentracién superior o igual a 1Q pg/dL en nifios de 18 afios de edad o
menos es una condicién ambiental que amerita notificacion en el estado de Colorado. Nosotros
acatamos la ley del estado y reportamos los casos al CDPHE en el lapso requerido de 30 dias. El
informe al CDPHE incluy6 el nombre de la persona, su edad, sexo, direccion, condado, nimero
telefénico y nombre y direccion de su médico. EIl CDPHE remiti6 luego el caso al condado de
Denver. El Departamento de Salud del Condado de Denver realizé un estudio de investigacion
para identificar las posibles rutas de exposicion y recomendar métodos para reducir la
exposicion. ' :

1V.F. Reuniones informativas para la comunidad

Realizamos una serie de reuniones con la comunidad para proporcionar informacion adicional a
los residentes sobre la tierra y las concentraciones de plomo y arsénico en los terrenos de los
vecindarios, planes para realizar actividades de remediacion y los posibles riesgos para la salud
de exposiciones pasadas, actuales y futuras. Las reuniones se programaron en cada vecindario
después de haberse concluido las encuestas sobre la exposicion a la tierra. En estas reuniones
habia presentes profesionales de la salud para responder las preguntas sobre los efectos de salud
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del plomo y del arsénico y para las consultas de los residentes que estaban preocupados que ellos
o sus nifios pudieran tener toxicidad aguda o crénica por arsénico. A los residentes también se les
animoé a que pusieran en marcha practicas para reducir la exposicion y se les proporciond
informacién sobre las personas con las que podrian comunicarse en el futuro si tuvieran
inquietudes de salud.

V. MANEJO DE DATOS Y ANALISIS DESCRIPTIVOS
V.A. Manejo de datos

Los datos del censo de los nifios, las entrevistas sobre la exposicion a la tierra, la encuesta sobre
signos y sintomas y la evaluacién sobre el polvo y la pintura fueron recogidas en formularios
impresos disefiados para ser digitados rapidamente en una base electrénica de datos. Al final de
cada turno de 12 horas, cada entrevistador revisé las respuestas escritas y se asegurd de que
estuvieran completas. Los entrevistadores también anotaron las citas que habian sido hechas para
la toma de muestras de sangre y orina.

El personal del proyecto registré los datos del censo de los nifios y de las encuestas sobre
exposicion a la tierra. Se revisaron los datos electronicos del censo y las entrevistas mediante
comparacion con los datos originales impresos y, en caso de ser necesario, se hicieron las
correcciones correspondientes. Los formularios de las entrevistas a los cuales les faltaban datos,
se devolvieron al entrevistador, quien hizo las correcciones y se volvié a comunicar con los
entrevistados, si era necesario.

Todos los datos se mantuvieron en archivadores cerrados bajo llave, en computadoras protegidas
con contrasefias dentro de oficinas cerradas con llave. La base de datos se pasé de Microsoft
Access a SAS y se combiné con los datos del GIS. Todos los andlisis se realizaron con la
Version 8.2 del software estadistico Statistical Analysis System (SAS) para Windows.

V.B. Plan estadistico

Para abordar las metas del estudio, se realizaron andlisis estadisticos descriptivos. Ademas del
analisis descriptivo, se realizaron andlisis de una variable para determinar si las elevaciones de
plomo en la sangre o de arsénico en orina podrian ser explicadas debido a las actividades de
contacto con la tierra u otras conductas. La significacion estadistica se evalud a un intervalo de
confianza de 95%. Se realizaron tanto la prueba de Wilcoxon como la prueba de Kruskal-Wallis
para evaluar la significacion estadistica de las variables descriptivas y los valores-p menores o
iguales a 0.05 fueron considerados estadisticamente significativos.

Dada la naturaleza descriptiva del estudio y los limites geograficos definidos de los vecindarios
de interés, no se considero la realizacion de calculos del poder estadistico a priori en la fase de
reclutamiento. Una revision de los datos del Censo de 2000 indicé que un gran niimero de nifios
menores de 6 afios de edad vivian dentro del vecindario del VBI-70.
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V1. RESULTADOS

Los entrevistadores identificaron 4,389 casas o apartamentos en el area del estudio y entraron en
contacto con los residentes adultos en 3,978 (90.6%) de estas residencias. De los 411 hogares
que los entrevistadores no pudieron contactar, en 353 de ellos (85.9%) no habia nadie en la casa
durante cada una de las cuatro veces que los entrevistadores visitaron el hogar. Entre los hogares
contactados, 1290 informaron tener uno o mas nifios dentro del rango de edades exigido (6 meses
a menos de 7 afios de edad); de estos hogares, 772 (59.8%) tenia uno o més nifios que cumplian
con las condiciones exigidas para participar en el estudio. En estos 772 hogares habia 1,072
nifios que cumplian con las condiciones exigidas. De los 518 hogares que reunian los requisitos
pero que no participaron, 385 (74.3%) se rehusaron a participar y con 133 (25.7%) no se pudo
coordinar una visita al hogar durante el periodo del estudio (Tabla 1a).

A pesar de que tenian mucha edad para ser incluidos en la poblacién elegible del estudio, 638
adultos y nifios enviaron muestras de orina, sangre y de cabello para anélisis porque ellos o sus
padres estaban preocupados de la exposicion al plomo o al arsénico.

La edad promedio de los sujetos que cumplian con las condiciones exigidas fue de 43.8 meses, y
- el tiempo promedio de residencia en el lugar era de 23.6 meses. Ambos sexos tuvieron una
representacion similar entre los participantes elegibles del estudio (52% hombres, 48% mujeres).
Aproximadamente el 77% de los nifios elegibles eran hispanos, el 8% negros y el 3% blancos. La
informacion sobre raza y grupo étnico fue recogida durante la entrevista y fue reportada por los
mismos entrevistados. Los participantes identificaron su raza y grupo étnico segtn las siguientes
categorias: anglo, hispana, negra, asiatica o india americana (Apéndice B.2). De los 1072
participantes elegibles, 848 (79.1%) entregaron una muestra de orina y 977 (91.1%) entregaron
una muestra de sangre. Los padres respondieron la entrevista de 988 (92.2%) de estos nifios. La
mayoria de los sujetos entrevistados se identificaron a si mismos como hispanos y la mayor parte
de las entrevistas se realizaron en espaifiol (63%) (Tabla 1b). En términos de sexo y edad, los
sujetos que cumplian con las condiciones exigidas pero que no realizaron entrevistas fueron
similares a los sujetos elegibles cuyos padres respondieron a las entrevistas (Tabla Ic).

De los 1072 participantes elegibles, 929 nifios participaron tanto en la entrevista como en la toma
de muestras. De los 988 entrevistados, 763 (77%) estuvo de acuerdo en entregar tanto la muestra
de sangre como de orina (Tabla 2). Los niveles iniciales de plomo en la sangre fueron elevados
en aproximadamente 7% de los participantes no entrevistados y en 5.5% de los entrevistados. Sin
embargo, hubo poca diferencia entre los grupos de entrevistados y no entrevistados luego de
realizarse las pruebas confirmatorias (Tabla 1c).

De los 983 nifios que proporcionaron datos en la entrevista, 713 (72.5%) reportaron haber jugado
con tierra una vez a la semana o més en un promedio de 7 horas por semana. Aproximadamente
el 50% de los 983 nifios reportaron que comian o bebian al aire libre (50.4%) o jugaban con
objetos (48.7%) entre dos y cuatro horas por semana, respectivamente. Aproximadamente el
95% de los participantes elegibles reportaron que jugaban afuera un promedio de veinte horas
por semana; la mediana de horas por semana jugadas al aire libre fue de 17.0; y hubo 82 nifios
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(9.1%) que reportaron haber comido tierra durante las dos semanas anteriores a la entrevista
(Tabla 3).

De los 988 sujetos nifios, 204 (20.7%) reportarpn alguna vez haber comido tierra y la mayoria
comid una cantidad menor que la que cabe en una tapa de botella. El siete por ciento de los nifios
comian vegetales cultivados en los jardines del vecindario y solo aproximadamente el 10%
reportd un contacto con la tierra menor que el usual en las Gltimas dos semanas (Tabla 4).

La mayoria de los nifios se lavaba la cara antes de acostarse y después de jugar (Tabla 5). Se
reportd que cerca de la mitad de los jardines de los sujetos tenian tierra expuesta. Con respecto a
las actividades de higiene personal, las frecuencias de la mediana por dia fueron de 2 para
lavarse la cara, ponerse los dedos en la boca y ponerse objetos en la boca. En promedio, los
padres informaron que lavaban las manos de los nifios cinco veces por dia (Tabla 5).

Las concentraciones de arsénico total medido en las muestras de orina de los sujetos oscilaron
entre 1.0 y 92 pg/L, con un promedio de 5.6 pg/L. Las ocho muestras iniciales tenian
concentraciones totales de arsénico de > 30 pg/L. Sin embargo, una vez realizadas las pruebas
confirmatorias, ninguna de las muestras dio resultados mayores que 10 pg/L. En comparacion
con los sujetos de mas edad, aquellos de un afio de edad o menos tuvieron concentraciones
totales de arsénico urinario mas bajas. Las concentraciones de hombres y mujeres fueron
similares y las concentraciones entre las categorias de raza y grupo émico fueron bastante
similares (Tabla 6).

Las concentraciones de arsénico en el cabello fueron analizadas en una submuestra de los
participantes elegibles. Se incluyeron en este cohorte los ocho nifios que tenian concentraciones
iniciales elevadas de arsénico total en orina. El protocolo proponia hacer un nuevo muestreo de
20 participantes en total. Sin embargo, dado que solo ocho muestras tenian resultados iniciales
elevados, los 12 participantes adicionales fueron seleccionados entre los que tenian muestras
iniciales con las siguientes concentraciones mas altas de arsénico total en orina. Para efectos de
comparacion, se recogieron muestras adicionales de cabello en aquellos participantes con las
concentraciones mas altas de arsénico en la tierra y, luego, entre una seleccion al azar de los
participantes restantes que no tenian niveles iniciales elevados de arsénico total en orina. Las
concentraciones iniciales de arsénico total oscilaban entre 0.02 pg/g y 0.52 pg/g, con un
promedio de 0.1 pg/g. Las concentraciones de arsénico en el cabello entre hombres y mujeres
fueron similares y entre todos los grupos de edades. Se recogieron cuarenta muestras de cabello
(de 46) de nifios hispanos (Tabla 7). No hubo correlacion entre las concentraciones iniciales en la
orina y las concentraciones en el cabello (* = 0.0208).

Las concentraciones de plomo en las muestras tomadas con un pinchazo en el dedo de los sujetos
oscilaron entre 0.9 y 76 pg/dL, con un promedio de 4.6 pg/dL. Comparados con otros sujetos,
aquellos de un afio de edad y menos y de seis afios de edad tuvieron concentraciones menores.
Las concentraciones promedio en los hombres fueron més altas que en las mujeres a un nivel
estadisticamente significativo. Las concentraciones fueron similares entre las categorias de raza y
grupo étnico; no obstante, las concentraciones fueron mas altas entre los anglos (6.5 en oposicion
a 4.2-4.5) aunque no de forma estadisticamente significativa. En los nuevos analisis de las
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muestras de 55 nifios que tenian concentraciones de 10 pg/dL o mds altas, las concentraciones en
la sangre venosa resultaron elevadas en 23 sujetos. Las concentraciones de plomo en la sangre en
las muestras confirmatorias fueron por lo general menores que las concentraciones iniciales. De
los 23 sujetos que tenian concentraciones consistentemente elevadas, 3 (13%) fueron evaluados
para determinar posibles fuentes de exposicion. De este grupo, se identificaron las fuentes y se
puso en practica una intervencion para corregir las exposiciones de todos ellos. A un sujeto se le
administro terapia de quelacion.

Las concentraciones de plomo en la sangre, al ser estratificadas segln las caracteristicas de la
vivienda, aumentaron segun los niveles visibles de polvo en los suelos, segiin los niveles de
polvo en las repisas de las ventanas, segtin el grado general observado de pintura suelta y
descascarada en las viviendas, segin el grado de pintura suelta y descascarada alrededor de las
repisas para ventanas, en otras superficies pintadas de madera y en zonas de pinturas exteriores
(Tabla 9).

Los padres notificaron que aproximadamente el 3% de los nifios habian sido diagnosticados con
anemia. Las quejas de dolor de estémago y retorcijones estomacales fueron los signos o sintomas
reportados con mayor frecuencia tanto tres dias como sesenta dias antes de la entrevista (Tabla
10a). Una comparacidn entre las concentraciones de plomo en la sangre y de arsénico en la orina
con los signos y sintomas reportados por los padres indicé que no habia relacion entre la mayoria
de las variables con las concentraciones tanto de plomo como de arsénico (Tabla 10b). La diarrea
fue el tnico sintoma en los 60 dias previos a la entrevista que se reportd estadisticamente con
mads frecuencia entre los dos grupos de nifios con niveles elevados de plomo en la sangre. El
nivel-p se determiné utilizando la prueba Fisher Exact Chi-Square de significacion estadistica.

Los modelos de regresion de una variable para evaluar la relacién entre las actividades de
contacto con la tierra, las variables de Ia higiene personal y las concentraciones de plomo en la
sangre y arsénico en la orina demostraron correlaciones negativas estadisticamente significativas
entre las concentraciones de arsénico en orina y el porcentaje de veces en que se lavaron la cara
antes de jugar, el porcentaje de veces que se lavaron la cara y las manos antes de acostarse y una
correlacion positiva estadisticamente significativa con el tiempo de estadia en la casa actual
(Tabla 11). Se observé una relacion significativa entre los niveles de plomo en la sangre y la
permanencia en la residencia en niimero de meses (p<0.001) y la concentracién promedio de
plomo en el suelo residencial (p=0.02) (Tabla 12). En forma similar, se observé una relaciéon
significativa entre las concentraciones de arsénico en el cabello y los meses de permanencia en la
residencia (p=0.05) (Tabla 13). Sin embargo, los valores r* de estas correlaciones son sumamente
pequeiios, lo que parece indicar que las variables conocidas no son pronosticadoras importantes
de concentraciones de plomo en la sangre ni de arsénico en la orina. Los andlisis de una variable
se realizaron utilizando datos de los resultados iniciales de las muestras de plomo en la sangre y
de arsénico en la orina. Los andlisis se limitaron a estos resultados por la cantidad tan pequefia de
muestras confirmatorias elevadas. Aunque hubiera sido preferible utilizar resultados elevados
confirmados, los resultados iniciales eran los tnicos datos disponibles para proporcionar alguna
informacion sobre la relacién entre el plomo en la sangre y el arsénico en la orina y las
caracteristicas de conducta en la poblacién del estudio.
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VIL. DISCUSION

En el censo de la comunidad, 772 de 1290 (59.8%) hogares que cumplian con las condiciones
exigidas participaron con 1072 sujetos elegibles identificados. De estos, 988 (92.2%)
respondieron toda la entrevista, 848 (79.1%) enviaron muestras de orina y 977 (91.1%) enviaron
muestras de sangre. Entre los participantes elegibles identificados, la tasa de participacion fue
similar, si no mayor, que la tasa de participacién de los hogares en otros estudios. Por ejemplo,
Hwang et al. (1997) reporté una tasa de participacion de 85.8%. Sin embargo, en un estudio
similar realizado en vecindario colindante a la zona de estudio VBI-70 (Gottlieb et al., 1993), el
42.3% de los sujetos que cumplian las condiciones exigidas respondieron toda la entrevista, el
32.6% enviaron muestras de orina y el 40.0% enviaron muestras de sangre.

Los sujetos elegibles jugaban afuera durante una mediana de 17 horas por semana y mds de la
mitad del tiempo estaban en contacto con la tierra. La mayoria de los nifios no jugaban con
objetos 0 mascotas y no tenian chupones de goma (chupetes) o se llevaban los pulgares a la boca
mientras jugaban al aire libre. Los sujetos que cumplian con las condiciones exigidas jugaban
con la tierra durante una mediana de 2.5 horas a la semana.

No hemos podido encontrar estudios publicados basados en poblaciones sobre actividades de
contacto con la tierra de los nifios. También son poco comunes los estudios descriptivos sobre las
conductas pica por ingestion de tierra y resulta dificil hacer comparaciones con los-mismos
porque la mayoria no ha producido estimados de la frecuencia de tierra ingerida por unidad de
tiempo o las cantidades de tierra ingeridas por unidad de tiempo. Durante la década pasada, la
mayoria de las investigaciones sobre la ingestion de tierra se concentr6 en los estimados
cuantitativos utilizados en la evaluacion de riesgos (U.S. Environmental Protection Agency,
2002a). Estos estimados cuantitativos se han hecho con estudios de metales trazadores de tierra y
polvo en las heces de los nifios, en los cuales se calcula la ingestion intencional o involuntaria
tanto de tierra como de polvo en el hogar.

En nuestro estudio, el 20.7% de los nifios habia comido alguna vez tierra segin lo informado por
los padres y el 9.1% habia comido tierra en las Gltimas dos semanas. En un resumen de un
estudio de observacion en nifios jamaiquinos de 0.3 a 7.6 afios de edad realizado por Wong
(1988), Calibrese & Stanek (1993) se reportd que 4 de los 15 nifios (26.7%) mostraron evidencia
de alguna ingestion de tierra en cada una de las cuatro muestras tomadas cada mes y que el
52.8% de todas las 87 muestras revelaron evidencia de alguna ingestién de tierra. En este
estudio, 5 de 24 nifios (20.8%) ingirieron mas de 1g de tierra al dia.

En las dos semanas anteriores a la entrevista, se reportd que los nifios habian jugado casi la mitad
del tiempo tanto adentro como afuera, y la mitad de todos los sujetos tenian jardines con 50% de
tierra expuesta. Sobre la mitad de los nifios elegibles, segin notificado, se lavaban las manos
despugs de jugar y antes de acostarse.
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VILA. Exposiciones al arsénico

Las concentraciones de arsénico en la tierra de los jardines de los sujetos elegibles oscilaron
entre 5.5 ppm y 474.2 ppm, con concentraciones promedio y medias geométricas de 26.8 ppm y
2.57 ppm, respectivamente. Las concentraciones no alimenticias de arsénico en la orina de los
sujetos de nuestro estudio son similares a aquellas reportadas en otros estudios de sujetos con
concentraciones similares de arsénico en la tierra. Ranft et al. (2003) estudi6 adultos de edad
avanzada en una poblacion eslovaca que vivian cerca de una planta generadora de energia por
combustion de carbon y midi6 concentraciones de la mediana, el promedio y la media
geométrica de 6.04, 7.46 y 6.02 pg/dL, respectivamente. Las concentraciones de arsénico en el
suelo de esta area estaban dentro del rango de los valores de referencia en Europa (2-20 ppm).

Las concentraciones de arsénico en la orina en los sujetos elegibles eran menores que aquellas
determinadas en los sujetos de otras investigaciones en donde las concentraciones de arsénico
eran mds altas que las analizadas en esta area estudiada. Hwang et al. (1997) midié las
concentraciones no provenientes de fuentes alimenticias en muestras de orina de 289 nifios,
menores de 72 meses de edad, que vivian cerca de una antigua planta de fundicién de cobre y
relaciong estas concentraciones a las concentraciones de arsénico encontradas en la tierra de los
jardines donde vivian los sujetos. Las medias geométricas de las muestras de tierra agrupadas de
las areas cercanas a la planta de fundicién oscilaron entre 63 y 377, y entre 66 y 119 ppm en las
areas mas alejadas del lugar. Las concentraciones de las medias geométricas de arsénico no
proveniente de fuentes alimenticias oscilaron entre 9.1, 8.6 y 7.2 para las 4reas cercanas,
intermedias y remotas, respectivamente.

Se volvieron a recoger y analizar muestras de orina en ocho sujetos que tenian concentraciones
iniciales de arsénico de 30 ug/L o mayores. En el nuevo anélisis, las concentraciones estaban
todas por debajo de este nivel, lo que parece indicar que las fuentes alimenticias eran
probablemente las causantes de estos niveles o que las exposiciones ambientales al arsénico no
eran consistentemente altas. Esta Gltima explicacion es poco probable dados los datos que se
presentan a continuacion.

Las concentraciones de arsénico en el cabello no tuvieron correlacion con las concentraciones
iniciales que se midieron en orina ni con las concentraciones de arsénico encontradas en las
muestras de tierra de los jardines residenciales. La mayor parte de las concentraciones de
arsénico en el cabello fueron menores que 0.02 pg/g- la concentracién mayor en el grupo de
nifios y adultos cuyas viviendas dieron concentraciones de arsénico en la tierra de 50 ppm o
menos (Gebel et al., 1998). Estos autores también notaron que las concentraciones de arsénico en
el cabello eran casi tres veces mds altas en las regiones tomadas como valores de referencia en
comparacion con las areas que tenian elevaciones de concentraciones de arsénico en la tierra,
conocidas. No se hallaron relaciones significativas entre las concentraciones de arsénico en orina
y las diferentes conductas de contacto con la tierra; ni tampoco se descubrieron relaciones entre
las exposiciones métricas que incorporaron estimados de tiempo de contacto con la tierra y
concentraciones en la tierra de las dreas de juego o concentraciones en la tierra de los jardines de
las residencias. Al utilizar un modelo con multiples variables, Gebel et al. (1998) encontr una
correlacion débil (r = 0.032) pero estadisticamente significativa entre las concentraciones de
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arsénico no proveniente de fuentes alimenticias y muestras de tierra de areas de vivienda en un
modelo de miltiples variables. Hinwood et al. (2003) encontré resultados similares en
concentraciones de arsénico en el cabello, con un nivel significativamente elevado del
coeficiente de regresion al utilizar un modelo con miltiples variables y un coeficiente de relacién
de 0.16.

VII.B. Exposiciones al plomo

Las concentraciones de plomo en la tierra de los jardines de los sujetos elegibles oscilaron entre
26.0 ppm y 903.7 ppm, con concentraciones promedio y medias geométricas de 217.6 ppm y
5.22 ppm, respectivamente. La distribucion de las concentraciones de plomo en las muestras
tomadas con un pinchazo en el dedo es similar a la reportada en otros estudios. En un resumen de
las concentraciones de plomo en muestras de sangre venosa recogidas por la tercera Encuesta
Nacional de Salud y Nutricion (NHANES III), realizada entre 1991 y 1994 con 2,392 nifios de 1
a 5 afios de edad (Centros para el Control y la Prevencion de Enfermedades [CDC], 1997), la
media geométrica ponderada en los nifios de uno a cinco afios de edad fue de 2.7 pg/dL. En el
estudio de los CDC, la media geométrica de los niveles de plomo en la sangre fue mas alta en los
negros no hispanos (4.3 pg/dL), la siguiente cifra més alta fue de los México-americanos (3.1
pg/dL) y la mas baja en los blancos no hispanos (2.3 pg/dL). También hubo una relacién inversa
entre los ingresos econdmicos y los niveles de plomo en la sangre en los sujetos de este estudio.
La media geométrica de las concentraciones de plomo en la sangre entre los nifios participantes
en esta investigacion fue més alta que la media geométrica reportada a nivel nacional. Este
hallazgo ha promovido la puesta en marcha de mayores esfuerzos educativos y de pruebas de
deteccion del plomo en la sangre en el vecindario del VBI-70.

En un estudio mds reciente realizado con datos de NHANES 1999-2000 en nifios de uno a cinco
afios de edad (Meyer, 2003), la media geométrica de los niveles de sangre venosa fue de 2.23
pg/dL, con percentiles 25 y 75 de 1.40 y 3.30 respectivamente. Las diferencias en las
concentraciones de plomo en la sangre entre la poblacion del estudio del sitio VBI-70 y los
andlisis basados en una muestra de la poblacién de Estados Unidos, pueden deberse, en parte, al
hecho de que los niveles de plomo en la sangre de NHANES fueron medidos en muestras de
sangre venosa y nuestras mediciones se realizaron en muestras de sangre tomadas del dedo.
También es posible que la media geométrica de los niveles de plomo en la sangre en nuestra
poblacion sea mayor que la de los nifios de los Estados Unidos en general debido a las
exposiciones ambientales y a los factores asociados con raza, grupo étnico, estrato
socioeconémico y ubicacion.

En el estudio de NHANES III que utilizé muestras recogidas entre 1991 y 1994 (CDC, 1997), el
4.4% de nifios con edades entre 1 y 5 afios tuvieron niveles de plomo en la sangre venosa de >10
pg/dL. Bernard & McGeehin (2003) reportd, a partir de los datos de NHANES III de 1998-1994,
que el 6.3% de los sujetos tenian niveles de plomo en la sangre de >10 pg/dL y el 25.6% tenian
niveles de plomo en la sangre de >5 pg/dL. Estos investigadores reportaron asociaciones entre
los niveles elevados de plomo en la sangre y la raza, grupo étnico y estrato socioeconémico que
son similares a aquellos mencionados anteriormente. En la poblacién del estudio del sitio VBI-
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70, el 5.6% de los sujetos elegibles tenian niveles elevados de plomo en la sangre tomada del
dedo de >10 pg/dL y 25% tenia niveles de plomo en la sangre de >5.5 pg/dL, distribuciones que
son similares a aquellas registradas en otros estudios.

En los sujetos elegibles en la poblacion del estudio del sitio VBI-70, los hombres tenian niveles
de plomo en la sangre significativamente mas altos que las mujeres, un hallazgo similar al
encontrado en los sujetos de 1 afio de edad en adelante en la encuesta NHANES III de 1999-
2000 (Meyer, 2003).

Los niveles promedio de plomo en la sangre aumentaron con los niveles de tierra y polvo
presentes en las repisas de las ventanas y los pisos y con evidencia de superficies con pintura
suelta o descascarada, mientras que las concentraciones de arsénico en orina no estuvieron
influenciadas por estas variables. Los niveles de plomo en la sangre también fueron mayores en
los sujetos que tenian concentraciones de plomo en la tierra mayores que la mediana de todos los
sujetos, en comparacion con aquellos que tenian menores concentraciones en la tierra. Sin
embargo, los modelos de regresion a una variable no identificaron ninguna asociacién importante
entre las variables de exposicion a la tierra o de higiene personal y los niveles de plomo en la
sangre. Los modelos de miiltiples variables que tenian en cuenta tanto la duracién a la exposicion
a la tierra como las concentraciones de plomo en las areas de juego tampoco mostraron
relaciones entre la exposicion a la tierra y los niveles de plomo en la sangre. Nuestros hallazgos
estan en contradiccion con aquellos de Mielke, et. al. (1997), quien encontrd correlaciones entre
la mediana del suelo y las concentraciones del plomo en sectores censales en un analisis
ecoldgico.

VII.C. Fortalezas del estudio

El estudio de salud Kids at Play ofreci6 una oportunidad Unica para proporcionar servicios
biomédicos importantes a una comunidad falta de servicios. Dado que el disefio del estudio
incluia un censo del vecindario, se contactd aproximadamente el 90% de los hogares del
vecindario. De esta forma, se les ofreci6 a casi 1,300 hogares examenes de deteccion del plomo
en la sangre y de arsénico en la orina, logrando ofrecer servicios a nifios que tal vez de otra
forma no hubieran podido tener la oportunidad de ser evaluados. Ademas de ofrecer pruebas
bioldgicas, se brindaron servicios médicos por intermedio de colaboraciones con los servicios de
salud publica local y estatal.

Asimismo, se coordinaron esfuerzos con la EPA para realizar anélisis de las concentraciones de
plomo y arsénico en la tierra y se ofrecieron servicios de remediacion en aquellas propiedades
con niveles elevados de plomo, arsénico o ambos. Durante el estudio de salud, se recogieron
muestras de tierra de més de 500 propiedades (aproximadamente el 50%) en el vecindario. Tanto
las muestras biolégicas como las muestras de los terrenos de las viviendas proporcionaron un
punto de referencia para futuros programas médicos de rastreo.
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Se disefiaron mensajes y materiales educativos especificamente para los residentes del vecindario
VBI-70. Todos los materiales se proporcionaron tanto en inglés como en espaiiol. Los
integrantes del personal del estudio eran bilingiies, lo cual facilité la comunicacién con los
residentes del vecindario en el idioma en el cual se sentian mds a gusto.

El estudio de salud fue ademas fortalecido por la dedicacion de los miembros del personal. El
personal del estudio trabajé en turnos de doce horas y los equipos trabajaron siete dias a la
semana durante la duracion del estudio.

Los datos sobre la edad de las casas también estuvieron disponibles para el analisis. Esto fue
importante para evaluar la pintura como fuente de exposicién al plomo. Este estudio también fue
tinico ¢n el sentido de que permitié hacer recolecciones y analizar todos los lugares donde se
realizaban actividades de juego.

Por 1ultimo, la capacidad de realizar el estudio y obtener ese tipo de apoyo y aceptacion de Ia
comunidad fue el resultado de un esfuerzo coordinado y estrecho con la coalicion de la
comunidad. En forma similar, la cooperacion con agencias locales, estatales y federales hizo
posible la realizacion de este estudio.
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VII.D. Limitaciones

Tal como ocurre con Ia mayoria de los estudios eientificos, los resultados de esta investigacion
de salud pueden haber sido influenciados por ciertas limitaciones. Debido a su disefio, toda la
informacién recogida a través del instrumento de la encuesta fue reportada por el propio
encuestado. En forma similar, los signos y sintomas de la exposicion al arsénico y otras razones
por las que se experimentan estos signos y sintomas, como el tener un resfriado o sufrir de una
intoxicacién por alimentos, pueden ser dificiles de diferenciar.

La recoleccion de informacion concerniente a la cantidad de ingestion de tierra, la
caracterizacion de las conductas pica por ingestion de tierra y la caracterizacién de las
actividades de juego fueron también medidas reportadas por el propio encuestado. El disefio del
estudio no permiti6 ninguna forma de validar estas actividades.

La capacidad para lograr la participacion de todas las personas que cumplian con las condiciones
exigidas puede haber sido influenciada por el hecho de que el estudio ocurrié durante el verano.
Aunque existia la ventaja de que en las casas se encontraran mas nifios que reunieran las
condiciones exigidas, las familias pueden haber estado de vacaciones fuera del vecindario. De
forma similar, fue un verano muy caluroso y, por lo tanto, los nifios elegibles pueden no haber
estado pdrticipando en actividades al aire libre tan a menudo como lo hubieran hecho si las
temperaturas del verano hubieron sido mas agradables. De hecho, el periodo del estudio tuvo
lugar durante uno de los veranos mas calurosos. De acuerdo con el Servicio Nacional de
Meteorologia (National Weather Service), la temperatura llegd a los 100 grados Fahrenheit en
agosto de 2002 y el promedio de temperatura diario durante el mes de julio de 2002 fue de 91.5
grados, convirtiendo a este mes en el noveno julio mas caluroso de la historia.

VIII. CONCLUSIONES

Las concentraciones de arsénico en las muestras de orina de los sujetos elegibles son similares a
aquellas reportadas en las publicaciones cientificas sobre niveles bajos de exposicion ambiental y
son sustancialmente menores que aquellas reportadas en nifios expuestos a altas concentraciones
de arsénico en la tierra y el agua potable. Las concentraciones de arsénico en la orina no fueron
relacionadas con las concentraciones de arsénico en la tierra. Estos datos parecen indicar que los
riesgos de salud debido a la exposicion al arsénico asociada con la contaminacion causada por
las actividades de fundicion de metales realizadas en el pasado en el vecindario del VBI-70 son
reducidos.

Las medias geométricas de los niveles de plomo en la sangre de sujetos elegibles son ligeramente
mayores que aquellas de la encuesta mas reciente de los CDC, pero el porcentaje de sujetos con
niveles de plomo en la sangre de >5 ug/dL es similar a lo que ha sido reportado en la poblacién
general de nifios de los Estados Unidos. Se determiné que los niveles de plomo en la sangre no
tenian correlacion con las exposiciones a la tierra al aire libre o durante las actividades de
contacto frecuente con la tierra. Varias variables indicativas de exposicién al polvo y a pedazos
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sueltos de pintura en interiores, fueron relacionadas con los niveles de plomo en la sangre.
Nuestros resultados parecen indicar que la exposicidn al suelo contaminado durante actividades
normales de juego al aire libre no han tenido como consecuencia exposiciones al plomo que
fueran excepcionalmente altas en comparacion con la poblacion de nifios de los Estados Unidos.
Sin embargo, nuestros datos parecen indicar que la ingestion directa de tierra puede haber
causado niveles elevados de plomo en la sangre de algunos nifios.
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IX. RECOMENDACIONES

Aunque no es claro que la exposicion a tierra contaminada ha resultado en niveles elevados tanto
de plomo como de arsénico, el alto porcentaje de nifios que, seglin sus padres, han ingerido
tierra, parece indicar que los esfuerzos para notificar a los padres de los riesgos asociados con la
conducta pica por ingestién de tierra pueden reducir la exposicion a estos agentes.

La identificacion de 23 nifios con niveles elevados y confirmados de plomo en la sangre, indica
el valor que tiene la educacion en la poblacion y los servicios de deteccion en comumdades que
tienen un alto riesgo de exposicion al plomo.

Por esta razdn, las siguientes son recomendaciones de actividades de seguimiento a ser para las
agencias locales correspondientes:
e Educacion continuada a las familias del vecindario sobre la ingestion de plomo y arsénico
y las formas de minimizar los riesgos;
e La realizacion continuada de examenes de deteccion de la exposicion al plomo entre los
nifios del vecindario; y
e Servicios continuados de remediacion de los jardines del vecindario, segln sea necesario.
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Tabla 1-a. Datos demogréaficos descriptivos

Hogares identificados y contactados N Porcentaje

Hogares en la zona del estudio 4,389

Hogares contactados 3,978 | 90.6

Hogares no contactados 411 9.4

Hogares seleccionados N Porcentaje

Hogares con nifios que no cumplen con las condiciones | 2,688

exigidas

Hogares con nifios que cumplen con las condiciones | 1,290

|| exigidas
Hogares que cumplen con las condiciones exigidas y son | 772 | 59.8
articipantes

Hogares que cumplen con las condiciones exigidas pero | 518 | 40.2

no son participantes

Nifios que cumplen con las condiciones exigidas 1,072

Razones por las que no se contactd a los hogares Porcentaje
Perro evitd la entrada 44 10.7
Reja estaba cerrada 14 34
No habia nadie en la casa* 353 85.9
Hogares no contactados 411

Razones para no participar Porcentaje
No se pudo programar la entrevista 133 25.7
Se negd a participar 385 74.3
Hogares que no participaron 518

*En promedio, se realizaron cuatro intentos de contactar los hogares a diferentes horas del dia y

diferentes dias de la semana.
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Tabla 1-b. Recoleccién de muestras y datos demograficos de los sujetos que cumplen con las
condiciones exigidas

Sujetos que cumplen
con las condiciones
exigidas
N=1072
n Promedio
Edad (en meses) 1063 43.8
Tiempo en la residencia (en 988 236
meses) )
n (%)
Sexo
Masculino 556 51.9
Femenino 515 48.0
Desconocido 1 0.1
Raza y grupo étnico
Anglo 36 34
Hispano .| 830 77.4
Negro. 86 8.0
Asiatico 1 0.1
Indio americano 3 0.3
Miltiple 31 29
Desconocido 85 7.9
Se hizo toda la entrevista 988 92.2
Idioma de la entrevista
Inglés 367 37.2
Espafiol _ 621 62.9
Muestras recogidas
Orina 848 79.1
Sangre 977 91.1
Cabello 46 4.3
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Tabla 1-c. Datos descriptivos y demograficos de los sujetos que retinen las condiciones exigidas

segun participacion en la entrevista

No entrevistados Entrevistados
N=2§84 N =988
Variable N | Prome | Desviaciéon | n | Promedio | Desviacion
dio estandar estandar
Edad (en meses) 75| 43.1 24.2 92 4.9 224
Sexo N % n %
Masculino 42| 500 5‘11 52.0
Femenino 41| 488 41 48.0
Desconocido 1 1.2 0 0.0
Muestras recogidas
Muestras recogidas de sangre 7 85.7 9(5) 91.6
Muestra inicial con niveles elevados 5 6.9 50 5.5
de plomo en la sangre -
Muestra confirmatoria de los niveles 1 1.4 2 24
elevados de plomo en la sangre
Muestras recogidas de orina 61 2.6 7§ 90.0
Muest{'a.lmclal con'mveles elevados 0 0.0 8 1.0
de arsénico en la orina
Muestras recogidas de cabello 3 4.2 43 4.8

Tabla 2. Recoleccion de muestras de los nifios participantes que cumplen con las condiciones

exigidas segun participacion en la entrevista

No entrevistados Entrevistados
Obtencién de muestras N % N %
No se recogieron muestras 9 10.7 59 6.0
Solo muestra de orina 3 3.6 24 2.4
Solo muestra de sangre 14 16.7 142 14.4
Tanto muestra de orina como de sangre 58 69.1 763 77.2
Total 84 988

-34 -




Tabla 3. Tiempo que los sujetos que reinen las condiciones exigidas pasaron en actividades de

contacto con la tierra dos semanas antes de la entrevista

Todas las Actividad
respuestas | notificada Tiempo (horas/semana)
N N (%) Promedio | Desviacién | Mediana Percentil
' estandar
25 75

Todas las actividades de 983 17.4 22.0 9.0 2.5 24.0
contacto con la tierra
Jugar con tierra 983 713 (72.5) 7.4 11.1 2.5 0.0 10.0
Comer o beber al aire 982 495 (50.4) 23 4.7 0.2 0.0 2.0
libre
Jugar con objetos 983 497 (48.7) 4.1 8.1 0.0 0.0 5.0
Jugar con mascotas 983 167 (17.0) 1.3 5.0 0.0 0.0 0.0
Chupar dedo / chup6n 982 323 (32.9) 1.8 6.0 0.0 0.0 0.6
Tiempo total de juego al 983 930 (94.6) 20.0 15.6 17.0 7.5 28.0
aire libre
Comer tierra (veces/dia) 899 82 (9.1) 0.2 1.0 0.0 0.0 0.0

Tabla 4. Exposicion a la tierra y conducta pica de los sujetos que retnen las condiciones

exigidas
N Porcentaje
(Alguna vez el nifio ha comido tierra?
Si 204 20.7
No 784 79.7
Cantidad de tierra que comi¢ la Gitima vez
< ¥ borrador 21 10.3
> 145 borrador, <1 borrador 77 37.7
> 1 borrador, <1 tapa de botella 79 38.7
> ] tapa de botella 23" 11.3
(Come el nifio vegetales cultivados en el jardin del vecindario? 69 7.0
(El contacto con la tierra en las Gltimas dos semanas fue diferente
que el usual?
Mismo nivel 696 70.5
Menos contacto 100 10.1
M4s contacto 192 19.4
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Tabla 5. Variables de higiene personal (N= 988)

Percentil
Variable Promedio | Desviacion | Mediana | 25 75
estandar
Tiempo de juego adentro (horas/dia) 5.5 3.8 5.0 3.0 | 8.0
Porcentaje de tiempo:
Lavarse la cara antes de acostarse 69.2 39.2 100 50.0 | 100
Lavarse la cara antes de comer 35.1 39.0 17.5 0.0 | 70.0
Lavarse la cara después de jugar 64.4 39.6 80.0 30.0 | 100
Lavarse las manos antes de acostarse 72.0 37.3 100 50.0 | 100
Lavarse las manos antes de comer 81.9 26.2 100 70.0 | 100
Lavarse las manos después de jugar 79.4 524 100 50.0 | 100
Nuamero de veces al dia: :
Lavarse la cara _ 2.8 2.1 2.0 1.0 3.5
Lavarse las manos 4.9 3.5 4.0 30 | 5.5
Ponerse objetos en laboca 8.7 33.6 2.0 0.0 6.0
Llevarse los dedos a la boca 7.6 24.7 2.0 0.0 7.5
. Porceéntaje del jardin con tierra al descubierto 45.6 36.1 50.0 10.0 | 80.0
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Tabla 6. Concentraciones totales de arsénico en la orina (4g/L) de los sujetos que retnen las
condiciones exigidas

Percentil
Variable N Promedio | Desviacion Media Desviacidon | Mediana | 25 | 75 P
estindar | geométrica | estdndar
geomeétrica
Todos los sujetos | 848 5.6 6.3 3.8 2.4 4.0 2.0 7.0
Sexo 0.580
Masculino 453 5.7 6.3 3.8 2.5 3.9 1.9 7.1
Femenino 395 5.6 6.3 3.8 2.4 4.2 2.0 | 6.9
Edad en afios <0.000
1
<] 51 3.0 5.9 1.8 2.3 1.0 1.0 | 2.7
1 124 3.1 3.9 2.1 2.2 1.7 1.0 ] 3.5
2 131 5.5 5.5 3.6 2.6 3.8 15177
3 142 6.6 7.0 4.5 2.4 4.2 2.8 | 7.7
4 118 7.0 8.9 5.3 2.0 54 34|82
5 150 5.3 34 4.4 2.0 4.7 3.0]6.9
6 132 7.2 7.2 5.0 2.4 5.2 2.919.2
Raza y grupo 0.059
étnico
Anglo 21 5.2 3.3 4.1 2.1 5.2 24 7.2
Hispano 692 5.6 6.5 3.7 2.5 3.9 1.8]7.0
Negro 53 7.4 7.4 5.2 2.3 5.2 29179
Otro 20 4.2 3.6 3.0 2.4 34 1.0 { 5.7
Sujetos con
concentraciones N | Porcentaje
elevadas de
arsénicoen la
orina
Muestra 8 0.94
inicial >30
pg/L :
Muestra 0 0
confirmatoria
>10 pg/L

"Prueba de la suma de los rangos de Wilcoxon (Wilcoxon Rank-Sum)
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Tabla 7. Concentraciones de arsénico en el cabello (pg/g) de los sujetos que retinen las
condiciones exigidas

Percentil
Variable N | Promedio | Desviacion Media Desviacion | Mediana | 25 75
estandar geométrica estandar
geométrica

Todos los sujetos | 46 0.09 0.08 0.07 2.08 0.07 0.04 | 0.11
Sexo 0.4

Masculino 29 0.10 0.10 0.08 2.15 0.07 0.04 | 0.13

Femenino 17 0.06 0.04 0.05 1.83 0.05 0.03 | 0.08
Edad en afios 0.

<1 4 0.09 0.03 0.09 1.35 0.09 0.07 | 0.12

1 9 0.11 0.16 0.07 2.49 0.06 0.03 | 0.10

2 8 0.11 0.05 0.10 1.83 0.11 0.07 | 0.17

-3 8 0.09 0.08 0.07 2.14 0.06 0.04 | 0.12

4 7 0.08 0.06 0.06 1.99 0.04 0.04 | 0.13

5 4 0.08 0.05 0.06 2.29 0.08 0.04 | 0.12

6 . 6 0.03 0.01 0.03 1.47 0.04 0.02 | 0.04
Raza y grupo 0.
étnico

Anglo 1 0.18 0.18

Hispano 40 0.08 0.09 0.06 2.09 0.06 0.04 | 0.11

Negro 2 0.11 0.06 0.10 1.71 0.11 0.07 | 0.15

“Prueba de la suma de los rangos de Wilcoxon (Wilcoxon Rank-Sum)

Prueba de Kruskal-Wallis
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Tabla 8. Concentraciones de plomo en la sangre (ug/dL) en muestras tomadas del dedo en los

nifios que retinen las condiciones exigidas

Percentil
Variable N | Promedio | Desviacion Media Desviacion | Mediana | 25 | 75 p*
estandar geométrica estdndar
geométrica
Todos los sujetos | 97 4.6 4.0 3.7 1.9 3.7 24|55
7
Sexo <0.001
Masculino 51 4.7 3.2 3.9 1.9 4.0 2.7 |58
0
Femenino 46 4.4 4.7 3.5 1.9 34 24|52
7
Edad en afios <0.0001
<1 74 3.8 3.1 3.1 1.9 2.9 2.1 147
1 16 54 6.5 4.1 2.0 4.1 2.6 | 6.6
8
2 16 5.3 42 4.2 2.0 4.0 28|68
’ 1
3 15 4.3 33 35 1.9 3.8 24|52
4
4 12 4.6 2.8 3.9 1.9 4.0 2.8 6.0
8
5 15 4.1 23 34 1.9 3.6 23|53
2 .
6 14 3.8 2.8 32 1.7 33 24 145
0
Raza y grupo 0.348
ético**
Anglo 30 6.5 13.5 3.6 24 3.1 22 (5.0
Hispano 77 4.5 33 3.7 1.9 3.8 26|56
5
Negro 67 4.2 2.6 3.5 1.8 3.8 2315.0
Otro 32 4.4 4.4 3.3 2.0 3.5 24145
Sujetos con '
concentraciones N | Porcentaje
de plomo en la
sangre >10 pg/dl
Muestra 55 5.6
inicial
Muestra 23 2.4
confirmatoria

"Prueba de la suma de los rangos de Wilcoxon (Wilcoxon Rank-Sum)
** N=904, 73 no contaban con informacion sobre raza o grupo étnico
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Tabla 9. Concentraciones de plomo en la sangre segin caracteristicas de la vivienda de los
sujetos que reunen las condiciones exigidas

Plomo en la sangre (pg/dL)
N (%) | Prom | Desviacion p
edio estandar
Tierra o polvo en las repisas de las ventanas** _ <0.001
Ninguna 268 | 323 4.2 52
Alguna 481 | 58.0 4.7 3.0
Mucha 81 10.0 6.1 4.6
Tierra o polvo en los pisos** <.001
Ninguna 488 | 58.7 43 42
Alguna 298 | 35.9 5.0 33
Mucha 45 54 6.6 5.6
Condicion general de la pintura interior** <0.001
No hay pintura 14 1.8 3.2 2.7
Intacta 534 | 684 44 4.2
Regular 205 | 26.3 5.2 3.9
Mala 28 3.6 6.8 3.0
Condicién de la pintura en los marcos de las ventanas** <0.001
No hay pintura - |- 46 5.5 34 2.0 ‘
Intacta 418 | 50.2 4.4 4.6
Regular 274 | 32.9 4.7 3.5
Mala 94 11.3 59 33
Condici6n de la pintura en superficies de madera pintada en interiores <0.01
(se excluyen marcos de ventanas)**
No hay pintura 88 10.6 4.9 3.4
Intacta , 466 | 56.1 4.3 4.3
Regular 230 | 27.7 5.1 3.7
Mala 46 5.5 5.4 3.0
Condicién de la pintura exterior** = <0.01
No hay pintura 168 | 20.2 4.4 2.9
Intacta 320 | 384 4.2 2.8
Regular 260 | 31.2 5.2 5.8
Mala 85 10.2 5.3 3.0
Afio de construccion de la casa**
<1894 466 | 47.2
> 1894y <1926 168 | 17.0
> 1926 y <1947 162 | 164
> 1947 192 | 19.43

*Se realiz6 la prueba de Kruskal-Wallis para determinar el nivel de significacién estadistica
**Preguntas que se afiadieron en julio a la entrevista
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Tabla 10-a. Signos y sintomas reportados por los padres (N=988)

Variable N (%)
Diagnosticado alguna vez 29 2.9
con anemia :
Reportado 3 dias antes de la entrevista

Diarrea 84 8.5
Dolor de cabeza 59 6.0
Ndéuseas 59 6.0
Dolor de estomago o 131 13.2
calambres estomacales '

Enrojecimiento de la piel 106 10.7
Vémito 66 6.7
Reportado 60 dias antes de la entrevista

Diarrea 211 21.4
Dolor de cabeza 147 15.0
Nauseas 150 15.2
Dolor de estomago o 267 271
calambres estomacales

Enrojecimiento de la piel 182 18.4
Vémito 190 19.3 -
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Tabla 10-b. Signos y sintomas reportados por los padres segun estratificacién de los niveles de

plomo en la sangre (N=905)*

Nivel elevado de Nivel normal de p**
plomo en la sangre | plomo en la sangre
(N=50) (N=855)
Variable n (%) n (%)
Anemia i 2.0 27 3.2 1.00
Sintomas reportados 3 dias antes de la entrevista
Diarrea 5 10.0 69 8.1 0.59
Dolor de cabeza 4 8.0 .51 6.0 0.54
Néuseas 4 8.0 51 6.0 1.00
Dolor de estdmago o 6 12.0 116 13.6 0.84
calambres estomacales
Enrojecimiento de la piel 4 8.0 86 10.1 0.24
Voémito 3 6.0 53 6.2 1.00
Sintomas reportados 60 dias antes de la entrevista
Diarrea 16 32.0 167 19.5 0.04
Dolor de cabeza 6 12.0 131 15.3 ‘0.69
Nauseas 10 20.0 129 15.1 0.32
Dolor de estémago o 17 34.0 230 26.9 0.33
calambres estomacales
Enrojecimiento de la piel 7 14.0 150 17.5 0.26
Voémito 12 24.0 159 18.6 0.35

* Analisis realizados en las muestras iniciales que mostraron plomo en la sangre
**Se realiz6 la prueba exacta de Fisher del chi cuadrado para determinar el nivel de significacién estadistica
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Tabla 11. Modelos de regresion a una variable con concentraciones de arsénico en la orina como variable
dependiente :

Coeficiente
Variable independiente r r de regresién | p*
Horas jugadas adentro 0.0009 | 0.0300 0.05110 0.39

Niimero de veces que se metieron objetos a la boca 0.0020 | 0.0447 -0.01125 0.21

Numero de veces que se colocaron los dedos en la 0.0015 | 0.0387 -0.01068 0.28
boca

Numero de veces que se lavaron las manos 0.0014 | 0.0374 -0.07889 0.30
Nimero de veces que se lavaron la cara 0.0032 | 0.0566 -0.18638 0.11

Porcentaje del tiempo que se lavaron las manos antes | 0.0001 | 0.0100 -0.00298 0.74
de comer '

Porcentaje del tiempo que se lavaron la cara antes de | 0.0000 | 0.0000 0.00046 0.94
comer

Porcentaje del tiempo que se lavaron las manos antes | 0.0028 | 0.0529 -0.00610 0.14
de jugar

Porcentaje del tiempo que se lavaron la cara antes de | 0.0048 | 0.0693 -0.01130 0.05
jugar

Porcentaje del tiempo que se lavaron las manos antes | 0.0163 | 0.1277 -0.02219 | <0.001
de acostarse

Porcentaje del tiempo que se lavaron la cara antes de | 0.0108 | 0.1039 -0.01709 <0.01
acostarse .

Porcentaje del jardin con tierra al descubierto 0.0009 | 0.0300 0.00558 0.39
Tiempo en la residencia en meses 0.0212 | 0.1456 0.04518 <0.001]
Exposicién al arsénico en la tierra (ppm- 0.0004 | 0.0200 0.00632 0.58
horas/semana)

Afio de construccion de la residencia 0.0023 | 0.0480 0.00147 0.26
Media de la concentracion de arsénico en la tierra 0.0009 | 0.0300 -0.00360 0.52
(ppm)

¥ Se realiz6 la prueba de la suma de los rangos de Wilcoxon para determinar la significacién estadistica

Tabla 12. Modelos de regresién a una variable con concentraciones de plomo en la sangre como variable
dependiente

Coeficiente
Variable independiente r r de regresion p*
Horas jugadas adentro 0.0000 | 0.0000 -0.00163 ~0.97

Niumero de veces que se metieron objetos a laboca | 0.0017 | 0.0424 -0.00495 0.21

Numero de veces que se colocaron los dedos en la 0.0004 | 0.0200 -0.00335 0.55
boca

Numero de veces que se lavaron las manos 0.0013 | 0.0361 0.04711 0.27
Numero de veces que se lavaron la cara 0.0014 | 0.0374 0.07336 0.26
Porcentaje del tiempo que se lavaron las manos 0.0000 | 0.0000 -0.00027 0.96

antes de comer

Porcentaje del tiempo que se lavaron la cara antes de | 0.0011 | 0.0332 0.00346 0.31
comer

Porcentaje del tiempo que se lavaron las manos 0.0012 | 0.0346 0.00445 0.30
antes de jugar
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Porcentaje del tiempo que se lavaron la cara antes de | 0.0029 | 0.0539 0.00546 0.1
jugar

Porcentaje del tiempo que se lavaron las manos 0.0015 | 0.0387 -0.00418 0.24
antes de acostarse

Porcentaje del tiempo que se lavaron la cara antes de | 0.0017 | 0.0412 -0.00427 0.21
acostarse

Porcentaje del jardin con tierra al descubierto 0.0012 | 0.0346 0.00386 0.30
Tiempo en la residencia en meses 0.0064 | 0.0800 -0.01611 0.02
Exposicion al plomo en la tierra (ppm- 0.0019 | 0.0436 0.00832 0.21
horas/semana)

Afio de construccién de la residencia 0.0008 | 0.0283 -0.00037 0.47
Promedio de la concentracién de plomo en la tierra | 0.0234 | 0.1530 0.00356 <0.001
(ppm) :

* Se realiz6 la prueba de la suma de los rangos de Wilcoxon para determinar el nivel de significacién estadistica
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Tabla 13. Modelos de regresion a una variable con concentraciones de arsénico en el cabello como
variable dependiente

Coeficiente
Variable independiente r r de regresién | p*
Horas jugadas adentro 0.0079 | 0.0889 0.00218 0.57

Niimero de veces que se metieron objetos a la boca 0.0123 | 0.1109 0.00194 0.48

Nimero de veces que se colocaron los dedos en la 0.0689 | 0.2625 0.00420 0.09
boca

Niimero de veces que se lavaron las manos 0.0012 | 0.0346 0.00093 0.83

Numero de veces que se lavaron la cara 0.0203 | 0.1425 0.00597 0.36

Porcentaje del tiempo que se lavaron las manos antes | 0.0176 | 0.1327 0.00048 0.40
de comer

Porcentaje del tiempo que se lavaron la cara antesde | 0:0143 | 0.1196 0.00023, 0.45
comer

Porcentaje del tiempo que se lavaron las manos antes | 0.0126 | 0.1122 -0.00033 0.47
de jugar

Porcentaje del tiempo que se lavaron la cara antes de | 0.0022 | 0.0469 0.00009 0.77
Jugar

Porcentaje del tiempo que se lavaron las manos antes | 0.0006 | 0.0245 -0.00005 0.87
de acostarse

Porcentaje del tiempo que se lavaron la cara antes de | 0.0010 | 0.0316 -0.00007 0.84
acostarse

Porcentaje del jardin con tierra al descubierto 0.0165 | 0.1285 -0.00036 0.41
Tiempo en la residencia (en meses) 0.0875 | 0.2958 -0.00125 0.05
Exposicion al arsénico en la tierra (ppm- 0.0011 | 0.0332 -0.00010 0.84
horas/semana)

Afio de construccion de la residencia 0.0013 | 0.0361 -0.00012 0.83
Promedio de la concentracion de arsénico en la tierra | 0.0002 | 0.0141 -0.00005 0.93
(ppm)

* Se realizé la prueba de la suma de los rangos de Wilcoxon para determinar el nivel de significacién estadistica
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APENDICE B — INSTRUMENTOS DEL ESTUDIO
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\9;;’ Ps, Encuesta de salud “KIDS AT PLAY"

- UNIVERSITY OF COLORADO HEALTH
%alt}, Surve) SCIENCES CENTER

Estimado residente:

En los préximos dias, entrevistadores del Centro de Ciencias de la Salud de la Universidad de
Colorado (University of Colorado Health Sciences Center) visitaran su casa. Como puede ser que ya lo
sepa, la Agencia de Proteccién Ambiental ha encontrado niveles mas altos que los normales de arsénico y
plomo en algunos jardines de su vecindario. Debido a que los nifios pequefios tienen mayor riesgo de
suffir los efectos toxicos del arsénico y el plomo presentes en la tierra, la Agencia para Sustancias Téxicas
y el Registro de Enfermedades (ATSDR, por sus siglas en inglés) le encomendo al Centro de Ciencias de
la Salud de la Universidad de Colorado y al Departamento de Salud Piiblica y Medio Ambiente
(Colorado Department of Public Health and Environment) la realizacién de un estudio de salud sobre los
nifios pequefios que juegan en esos terrenos.

Como parte del estudio, nosotros:

< Visitaremos todas las casas para identificar a todos los nifios pequefios (entre 6 meses y 6
afios de edad) que viven en su vecindario,

Haremos preguntas sobre la forma en que juegan y dénde lo hacen,

- Nos ofreceremos a realizar pruebas en los nifios para detectar la presencia de arsénico y
plomo. Estas pruebas son gratuitas. Los resultados se entregaran a los padres o personas
encargadas del cuidado de los nifios.

- Le daremos informacion para reducir la exposicion al arsénico y al plomo.

Le haremos preguntas sobre los lugares en los cuales generalmente juega su hijo, cuanto
tiempo juega y qué hace mientras juega. Podremos hacer un mejor trabajo en la entrevista, si
usted recuerda estas actividades. La informacién que recojamos de las entrevistas y de las
pruebas nos servird para asegurar que los nifios no estén expuestos a niveles peligrosos de
arsénico y plomo en la tierra. También realizaremos reuniones con la comunidad durante el
verano para ofrecer mds informacion y respuestas a sus preguntas sobre la exposicion al
arsénico y al plomo en la tierra y los efectos que tiene en la salud.

Pasaremos por su casa para saber si tiene nifios pequefios y si quiere participar en el estudio. Si
tiene alguna pregunta, por favor llame al (303) 296-0545.

Atentamente,

Kristina Kaparich
Directora del proyecto

3840 York St., Suite 218, Denver, CO 80205-3536
Teléfono para inglés: (303) 296-0545 *
Teléfono para espaiiol: (720) 314-4205 * Fax: (303) 298-0630




et hlg,
R
’ i}i
Aalth Srvey
{LASTIMA QUE NO LO ENCONTRAMOS!

Un encuestador del Centro de Ciencias de Salud de la Universidad de Colorado (University of
Colorado Health Sciences Center) pasé hoy por su casa para ver si usted queria participar en un
estudio que se realiza en su vecindario sobre la exposicién de los nifios a la tierra. Trataremos de
pasar otra vez en los proximos dias. Si tiene alguna pregunta sobre esta encuesta, si quiere concertar
una cita con nosotros o si no tiene nifios, por favor lldmenos al 303-296-0545 durante el horario de 9

AM a 8§ PM.
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:LASTIMA QUE NO LO ENCONTRAMOS!

El personal del Centro de Ciencias de la Salud de la Universidad de Colorado
(University of Colorado Health Sciences Center) vino esta mafiana/tarde/noche
(marque una) para la entrevista/toma de muestras programada para hoy. Si quiere
volver a hacer una cita, por favor lldmenos al (303) 296-0545.

iGracias!
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Censo de nifios

Nombre del padre o la madre entrevistados:

Tipo de vivienda

Vivienda

unifamiliar (S)

Vivienda
Nuimero de la Nimero de multifamiliar (M)
calle Nombre de la calle apartamento | Casa mévil (T)
Teléfono de la casa: Teléfono del trabajo:

Informacién del censo de nifios entre 6 meses y 6 aflos de edad:
Fecha de
Sexo nacimiento

Nombre Apellido (M/F) | Edad (mm /dd /aaaa)
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Cuestionario de exposicion a la tierra

Nombre del adulto entrevistado:

Nombre Apellido
Nombre del nifio:
Nombre Apellido

Idioma de la
entrevista
(IE,0):

Iniciales del
entrevistador:

Fecha de la entrevista:

/
MM

/ /
DD AA

Fecha de nacimiento del nifio: Edad del nifio: Sexo del nifio:

JHace cuanto vive en esta direccion?

/ / / / / M F / /
AA MM
MM DD AAAA AA MM
Raza o grupo étnico del nifio
Anglo Hispano Negro Asidtico Indio americano
Actividades diarias de las iltimas 2 semanas — Adentro y afuera
Respuesta

1. Horas al dia que el nifio juega en los pisos de adentro
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. Numero de veces al dia que el nifio se pone objetos en la boca (juguetes, sabanas, chupones, etc.)

3. Numero de veces al dia que el nifio se lleva los dedos a la boca o se come las ufias

4. Nimero de veces al dia que el nifio se lava habitualmente las manos

5. Numero de veces al dia que el nifio se lava habitualmente la cara

Porcentaje

6. Porcentaje del tiempo que se lava las manos antes de comer

7. Porcentaje del tiempo que se lava la cara antes de comer
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l&. Porcentaje del tiempo que se lava las manos después de jugar con tierra o con arena

9. Porcentaje del tiempo que se lava la cara después de jugar con tierra o con arena

10. Porcentaje del tiempo que se lava las manos antes de acostarse

11. Porcentaje del tiempo que se lava la cara antes de acostarse

12. Porcentaje del tiempo que el nifio juega al aire libre con arena o con tierra al descubierto (no en
el prado ni en el pavimento)

Si/No
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13. ;Come el nifio vegetales cultivados en ¢l jardin del vecindario? (esbeciﬁque la ubicacion en la
hoja de registro)

14. ;Alguna vez ha visto al nifio comer tierra?

14a. Si la respuesta es Si, jcuando fue la tltima vez?

14b. ;Cuénta tierra comio su hijo (tapa de botella, borrador, etc.)?

15. ¢El contacto que tuvo con la tierra en las tltimas dos semanas fue diferente al contacto
usual? (Igual, Mas, Menos)
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Actividades de contacto con la tierra al aire libre y ubicacion de los lugares

Ubicacién y direccion Duracion de la actividad por semana (horas) Comer tierra
(Identifique el niimero en el Chupar dedo /| ., 1% de exposicion|
mapa) : Jugar con chupén / Sabana/Juguete/ Jugar con a la tierra
>1/,2 hora pordiaenlas | Tiempo total tierra Comer o beber comerse las otros objetos en mascotas Veces/dia | Cantidad | (Entrevistador)
ultimas 2 semanas ufias la boca

A.
B.
C.
D.
E.

Direcciones donde estan ubicados los cultivos de vegetales

V1.

V2.
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Encuesta sobre signos y sintomas en la nifiez

Nombre del adulto entrevistado:

Iniciales del
entrevistador:

Nombre del nifio:

Fecha de la entrevista:

Ha tenido el nifio:

En los ultimos 3 En los ultimos 60

dias dias

Si

No Si No

(Néuseas (ganas de vomitar, pero sin vomito)?

{Vomito?

(Diarrea?

(Dolor de estomago o calambres estomacales?

(Enrojecimiento, hinchazdn o picazén en la piel?

;Dolor de cabeza?

(Alguna vez un médico le ha diagnosticado anemia al
nifio?

Evaluacion del polvo y la pintura

4

Area de juegos

(Doénde se encuentran los escondrijos o lugares donde juega su hijo?

En general

No hay visible Hay visible algo Hay mucha
tierra/polvo _ de tierra/polvo tierra/polvo

Repisas de las
ventanas

Pisos

Comentarios:
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Condicion de la pintura

No ha Regular Mala
_omaz Intacta (algo de pintura (mucha pintura
pintur suelta/descascarada) | suelta/descascarada

Dentro de la casa

Ventanas

~ Otra madera pintada

Pintura exterior

Comentarios:
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APENDICE C - MATERIALES EDUCATIVOS
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El arsénico en la tierra

La tierra y su salud

Los médicos y cientificos de la Agencia para Sustancias Toxicas y el Registro de Enfermedades
(ATSDR) han examinado los resultados de las pruebas realizadas en muestras de tierra recogidas
en su vecindario para determinar si las cantidades de arsénico presentes son lo suficientemente
altas como para causar problemas de salud en las personas que viven en la zona. La ATSDR
determiné que las cantidades de arsénico que hay en algunos jardines pueden generar problemas
de salud en algunos nifios y adultos. :

.Coémo puede entrar el arsénico al cuerpo?

La tierra que contiene arsénico puede entrar en su cuerpo:
e mientras juega

e mientras hace jardineria

e mientras hace trabajos en el jardin

En ocasiones, tocamos objetos que tienen polvo o tierra y luego nos llevamos las manos u otras
cosas a la boca. Cuando esto ocurre, pueden entrar al cuerpo pequefias cantidades de arsénico
junto con la tierra o el polvo.

Por lo general, la ingestion de estas cantidades pequefias de tierra con arsénico no causara
problemas de salud, pero si la concentracion de arsénico en la tierra es muy alta, los nifios y
adultos podrian enfermarse.

Los adultos y el arsénico

Los niveles de arsénico y el cancer son motivos de preocupacion en las personas que crecieron
en casas con concentraciones altas de arsénico en la tierra y que siguieron viviendo en esas casas
como adultos. Estas personas podrian correr un mayor riesgo de contraer ciertos tipos de cancer,
como cancer de la piel, de los pulmones, de la vejiga, de los rifiones y del higado.

Los nifios y el arsénico

Conducta pica por ingestién de tierra

Algunos nifios en edad preescolar consumen grandes cantidades de tierra (aproximadamente 1
cucharadita o0 mas) mientras juegan o exploran el mundo que los rodea. A esto se le llama
conducta pica o hébito de ingerir sustancias no alimenticias como tierra.

Esta conducta puede crear problemas de salud en los nifios que viven en areas que tienen altos
niveles de arsénico en la tierra. Después de consumir grandes cantidades de tierra con altos
niveles de arsénico, estos nifios podrian tener problemas de salud, como:

Nauseas o malestar estomacal

Calambres o retorcijones estomacales

Vémito

Diarrea

Hinchazén de la cara (especialmente alrededor de los ojos)

Dolores de cabeza
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Usted puede protegerse a si mismo

A continuacién hay algunas cosas que puede hacer para proteger a su familia contra el arsénico
que hay en la tierra. Estos consejos son importantes, sobretodo si usted vive en una zona que
tiene altos niveles de arsénico en la tierra. Asimismo, son consejos utiles que pueden servirles a
todos:

e Observe a sus hijos en edad preescolar mientras juegan afuera. Evite que coman tierra o barro
y que se lleven objetos a la boca.
Hable con los nifios mayores sobre los posibles peligros de comer tierra.
Anime a los nifios en edad preescolar para que jueguen en partes del jardin que estén
cubiertas con césped.

e Digale a los adultos las razones por las que no se debe comer ni tierra ni barro de los jardines.

;Donde puedo obtener mds informacién sobre la exposicién al arsénico en la tierra y la
conducta pica por ingestién de tierra?

Chris Poulet, ATSDR Denver

303-312-7012

Margaret Schonbeck, Colorado Department of Public Health and Environment
303-692-2636
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El plomo en la tierra

La tierra y su salud

Los médicos y cientificos de la Agencia para Sustancias Téxicas y el Registro de Enfermedades
(ATSDR) han examinado los resultados de las pruebas realizadas en muestras de tierra recogidas
en su vecindario para determinar si las cantidades de plomo presentes son lo suficientemente
altas como para causar problemas de salud en las personas que viven en la zona. La ATSDR
determind que las cantidades de plomo presentes en algunos jardines estan a niveles que son
peligrosos para algunos nifios.

Fuentes comunes del plomo

Tierra

Pintura de casas viejas (especialmente las casas construidas antes de 1960)
Polvo

Persianas de plastico para ventanas

Platos/cerdmicas importadas

Remedios caseros (azarcén, greta)

Agua potable

. Cémo puede entrar el plomo al cuerpo?

La tierra que contiene plomo puede entrar al cuerpo de muchas maneras. Cuando los nifios
juegan, a veces tocan objetos que tienen polvo o tierra y luego se llevan las manos u otras cosas a
la boca. Cuando esto ocurre, pueden entrar al cuerpo pequeiias cantidades de plomo junto con la
tierra o el polvo.

Por lo general, la ingestion de cantidades pequefias de tierra con plomo no causara problemas de
salud, pero si la concentracion de plomo en la tierra es muy -alta, los nifios podrian enfermarse.

Posibles efectos que causa el plomo en Ia salud

La mayoria de los nifios que sufren intoxicacion por plomo no muestran sintomas. La unica

Jforma de saber si un nifio tiene intoxicacion por plomo es hacerle una prueba de sangre. No
obstante, si los nifios tienen altos niveles de plomo en el cuerpo, podrian tener problemas de

salud como:

problemas auditivos

problemas del habla, el lenguaje y la conducta
puntajes bajos en las pruebas de inteligencia
retrasos en el desarrollo

dificultad para dormir

coordinaciéon muscular deficiente

pérdida del apetito
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Formas de prevenir que los nifios se intoxiquen por plomo

e Lave las manos del nifio por lo menos 5 veces al dia y siempre antes de comer y dormir la
siesta

Lave los juguetes con frecuencia

Déles alimentos ricos en vitamina C, calcio y hierro

Lave los pisos y las repisas de las ventanas con agua y detergente

Limpie la pintura suelta o descascarada con una esponja, trapo o toallas de papel himedos. Si
sospecha que la pintura tiene plomo, bote a la basura la esponja, el trapo o las toallas de papel
después de limpiar.

Si esta remodelando una casa vieja, NUNCA lije en seco o raspe pintura a base de plomo
Anime a sus hijos para que jueguen en zonas que tengan césped en vez de tierra.

;Dénde puedo conseguir mas informacién sobre la exposicién al plomo en la tierra?
Si cree que su hijo ha estado expuesto al plomo, puede comunicarse con:

Mishelle Macias
Colorado Department of Public Health and Environment
303-692-2622 6 303-692-2700

Gene Hook

City and County of Denver
720-865-5452
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COMO PROTEGER A SU HIJO CONTRA LA PINTURA A BASE DE PLOMO

(El plomo que se encuentra en la pintura es dafiino para los nifios?

A. El plomo que hay en la pintura es toxico y le hace dafio a los nifios. Esta
sustancia puede causar problemas permanentes en el cerebro de los nifios y
provocar discapacidades del aprendizaje y problemas de comportamiento.

B. Los nifios menores de seis afios son los que corren mayor peligro.

C. Siuna mujer embarazada se expone al plomo, esto puede afectar al bebé que estd
por nacer.

;Dénde se encuentra la pintura a base de plomo?

A. Lamayoria de las casas construidas antes de 1978 tienen algo de pintura a base

de plomo. Pero las casas construidas antes de 1960 son los que més tienen este
- tipo de pintura.

B. El polvo de plomo proviene de la pintura dafiada o descascarada de las casas
viejas. Como resultado, el polvo de plomo se propaga por toda la casa y se
adhiere a la mayoria de las superficies.

C. Latierra o el suelo descubierto puede también contener plomo de la pintura que
se ha descascarada de las paredes exteriores.

,Como se intoxican los nifios con la pintura a base de plomo?

A. Los nifios se encuentran expuestos a los pedazos de pintura y al polvo de plomo
que se adhiere a los pisos, repisas de ventanas y otras superficies. Luego este
polvo se adhiere a las manos de los nifios, a los juguetes y ellos se lo llevan a la
boca.

B. Jugar con tierra que contiene pintura a base de plomo que se ha desprendido de
las paredes exteriores también puede intoxicar a los nifios.

C. La mayoria de los nifios que sufren de intoxicacion por plomo no muestran
sintomas. La tinica forma de saber si un nifio tiene intoxicacién por plomo es
hacerle una prueba de sangre.

¢, Qué debo hacer si mi hijo se ha intoxicado con pintura a base de plomo?

A. Primero, identifique los lugares que son peligrosos en su casa y aprenda como
eliminarlos de forma segura. Nunca trate de quitar usted mismo la pintura a
base de plomo.

B. Lleve a su hijo para que le hagan una prueba de sangre.

C. Preguntele al personal de su departamento de salud qué otras puede hacer para
proteger la salud de sus hijos o llame al 1-888-LEADLIST para pedir una lista de
los proveedores de servicios expertos en el tema del plomo.

. Cémo puede proteger a sus hijos contra la exposicién a la pintura a base de plomo?

A. jEviteque en su casa se concentre el polvo de plomo! Limpie con frecuencia pisos y repisas de

C.

ventanas con agua y jabon y luego enjuague con agua limpia.

Asegiirese de que sus hijos se laven las manos antes de comer, después de jugar afuera y antes
de acostarse. Use jabon y agua.

Esté pendiente de los lugares donde juegan sus hijos. Las mejores partes son las que tienen
prado o estin pavimentadas. La tierra expuesta cerca de edificaciones puede estar contaminada
con particulas pequefias de polvo.

Mantenga la pintura en buen estado. Vea si la pintura est4 descascarada y ha sido daiiada por
el agua y vuelva a pintar las superficies que tienen pintura descascarada.

E. Nunca trate de quitar usted mismo la pintura a base de plomo. Pero si no tiene ninguna otra

opcién, por favor sea muy cuidadoso y trabaje en forma segura. Afsle la zona de trabajo y para
este efecto cubra muebles, pisos, puertas, ventanas y ductos de ventilacién con ldminas pesadas
de plastico. Asimismo, asegiirese de que las mujeres y los nifios estén alejados del 4rea de
trabajo. Lije o pele la pintura descascarada antes de volver a pintar. Humedezca la pintura
antes de lijar o pelar. Evite la dispersién de polvo de plomo y particulas de pintura. Deseche el
polvo y las particulas de pintura en bolsas plésticas y bote estas bolsas a la basura de
inmediato. Una vez haya terminado, limpie toda el area de trabajo con agua y jabén.

{Me debo preocupar por el plomo si remodelo o vuelvo a pintar?

A.

Si. Lijar, pelar o retirar la pintura vieja puede liberar grandes cantidades de polvo toxico de
plomo. Aprenda a trabajar en forma segura con la pintura a base de plomo y asegiirese de que
los contratistas con los que trabaje sigan las directrices de seguridad para el plomo. Para més
informacién sobre el folleto acerca de la forma de reducir la exposicion al plomo cuando haga
trabajos de remodelacion en su casa (Reducing lead exposure when remodeling your home
booklelet), por favor llame al 1-800-424-LEAD o lfame a su departamento local de salud.

¢C6mo puedo proteger a mi familia contra la pintura a base de plomo si vivo en una casa
arrendada?

A.

El arrendador tiene la responsabilidad de mantener la pintura en buen estado. Si su arrendador
no arregla la pintura dafada o descascarada, llame al departamento de salud de su condado.
(health dept. number hére). Por ley, los arrendadores deben proporcionarle informacién sobre
la pintura a base de plomo antes de que usted firme el contrato de arrendamiento y en el
momento en que se incremente ¢l precio de alquiler.

Si su arrendador arregla la pintura descascarada, asegirese de que lo haga correctamente, de la
forma que se describi6 anteriormente. Asegurese de que los trabajadores que arreglan la
pintura no esparzan el polvo o las particulas de pmtura Los trabajadores deben dejar todo bien
limpio antes de irse.

Recursos adicionales

Denver Department of Environmental Health (720) 865-5452
Colorado Department of Public Health and Environment (303) 692-2700




PROTEJA A SUS HIJOS CONTRA EL PLOMO
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[TEXT FOR ILLUSTRATION:
trim / moldura

interior sill / repisa interna
exterior sill / repisa exterior

lower sash / marco inferior }

j Proteja a sus hijos contra el plomo!

Las ventanas son una fuente principal de
polvo y particulas de pintura a base de
plomo. Si sus hijos estin expuestos a
ventanas contaminadas, podrian intoxicarse
por plomo. Usted puede reducir los peligros
del plomo y proteger a sus hijos si sigue unas

recomendaciones sencillas.

Aqui le decimos como:

Levante y asegure el marco inferior (como se ve en el diagrama) de cada
ventana. Esto expondra la repisa exterior, la porcion plana del marco de la
ventana que se ve en la ilustracion.

Retire y lave todos los juguetes que se encuentran en las repisas de las ventanas
con agua y jabon.

Retire las particulas de pintura y Ia suciedad de las ventanas con toallas de
papel o trapos himedos y deséchelos inmediatamente en una bolsa para la basura
que quede bien cerrada.

Use un balde lleno de agua jabonosa y toallas de papel o trapos para limpiar toda
la suciedad restante, la pintura y los residuos de las repisas exteriores. Repita
este proceso hasta que todas las areas estén totalmente limpias. Deseche las
toallas de papel y los trapos en una bolsa para la basura que quede bien cerrada.

Use trapos limpios y agua para pasarle un trapo himedo a las molduras y
repisas internas de cada ventana. Estas son las partes decorativas de las
ventanas que miran hacia la parte de adentro de la casa (como se ve en la imagen).
Lave las molduras y las repisas de arriba a abajo y deseche los trapos en una bolsa
para la basura que quede bien cerrada.

Cuando termine de limpiar todas las ventanas de su casa, arroje el agua jabonosa
en el inodoro.

. Repita estos pasos cada dos semanas. En los climas cilidos puede ser necesario

limpiar las ventanas mas a menudo; también deben limpiarse con mas frecuencia

si son las ventanas con las que los nifios tienen un mayor contacto.

Asegilirese de lavarse cuidadosamente las manos con agua y jabon cuando
termine de limpiar.
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Aprobacién del formulario de consentimiento

Fecha: Valido hasta:

JUNTA DIRECTIVA DE REVISION INSTITUCIONAL MULTIPLE DE COLORADO
(COLORADO MULTIPLE INSTITUTIONAL REVIEW BOARD)

Encuesta sobre la exposicién al plomo y al arsénico en Ia tierra entre los residentes de los
vecindarios del VBI-70
01-786

Investigador principal: A. James Ruttenber, MD, PhD

FORMULARIO DE CONSENTIMIENTO PARA EL SUJETO
Ultima revision: 15 de mayo de 2002

1. Descripcién del proyecto

Se le ha pedido que participe en un estudio de investigacion que evaluara las exposiciones a la
tierra entre los nifios de su vecindario. Este estudio es patrocinado por la Agencia para Sustancias
Téxicas y el Registro de Enfermedades y el Departamento de Salud Piblica y Medio Ambiente
de Colorado (Colorado Department of Public Health and Environment) y lo lleva a cabo el
Centro de Ciencias de la Salud de la Universidad de Colorado (University of Colorado Health
Sciences Center). Este estudio se realiza debido a que las concentraciones de arsénico y plomo
en los terrenos de su vecindario son mayores que las normales y las agencias patrocinadoras
quieren recoger mas informacion que les sirva para determinar las formas mas adecuadas para
proteger a los residentes contra la exposicion a estas sustancias quimicas. -

Para efectos de este estudio, identificaremos los nifios entre 6 meses y 6 afios de edad que viven
en su vecindario. Luego, le haremos algunas preguntas sobre estos nifios, como los lugares donde
juegan al aire libre y la frecuencia con que entran en contacto con la tierra. Luego, también
ofreceremos recoger una muestra de orina para determinar si tiene arsénico y una muestra de
sangre para determinar si tiene plomo. Notificaremos a los padres sobre los resultados a las dos
semanas de haberse tomado las muestras y utilizaremos esta informacién para ayudar a asegurar
que los nifios no estén expuestos a niveles peligrosos de arsénico o plomo. Tenemos planeado
inscribir en este estudio a 2,800 nifios de su vecindario.

Aunque estamos pidiéndole que usted y su hijo o hijos participen en todas las partes de este
estudio, usted puede elegir si participa o no en alguna de ellas.

La participacion en esta encuesta es voluntaria y su hijo o hijos no sufrirdn consecuencias ni se
afectara la atencion médica que reciben en caso de que usted no quiera participar.
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2. Procedimientos
Si usted acepta participar en nuestro estudio, le pediremos que:

2.1

22

23

24

2.5

Nos suministre su nombre, direccién y niimeros de teléfono, y los nombres y edades de
sus nifios que tienen entre 6 meses y 6 afios de edad;

Responda unas cuantas preguntas sobre las actividades diarias de cada nifio. Le tomara
unos 15 minutos por cada nifio responder a estas preguntas;

Tome una muestra de orina de cada nifio para determinar los niveles presentes de
arsénico. Para que la prueba de arsénico sea precisa, el nifio al que se la hace la prueba no
puede comer mariscos ni otros tipos de pescado durante al menos 3 dias antes de dar la
muestra de orina. Asimismo, la prueba de orina debe tomarse a primera hora de la
mafiana.

Los resultados de la prueba de orina le serdn notificados a las dos semanas siguientes a la
toma de la muestra. Los resultados también se le suministraran al pediatra de su hijo. Si
las concentraciones de arsénico son mas altas que lo normal, le pediremos que tome una
muestra adicional para confirmar el primer hallazgo. La muestra repetida de orina se
recogera de la misma forma en que se hizo la primera. Usted no tiene que repetir la
prueba si no quiere.

Nos permita recoger una muestra de unas cuantas gotas de sangre la cual se obtiene al
pinchar el dedo del nifio con una aguja pequefia. Un miembro del personal tomara la
muestra de sangre en el momento en que se recoge la muestra de orina, o a la hora que
resulte mds conveniente para usted. El miembro del personal que recoge la muestra de
sangre ha sido capacitado para este fin por los expertos del Departamento de Salud
Piblica y Medio Ambiente de Colorado. .

Los resultados de este analisis le serdn notificados a las dos semanas siguientes a la toma
de la muestra. Los resultados también se le suministraran al pediatra de su hijo. Si la
concentracién de plomo en la muestra de sangre es mas alta que lo normal, le pediremos
que se repita la muestra de sangre a través de una venipuncion en el brazo del nifio. Este
es un procedimiento de rutina por medio del cual se extrae aproximadamente una
cucharadita de sangre de la vena del brazo del nifio. Un profesional de la salud
capacitado para extraer muestras de sangre efectuara este procedimiento, en una clinica
médica ubicada cerca de su vecindario. Un miembro del personal de este estudio hari la
cita para su hijo. Usted no tiene que repetir la prueba si no quiere.

Es probable que también le pidamos que su hijo nos suministre una muestra adicional de
orina y una cantidad pequefia de cabello, lo cual nos permitiré verificar los

procedimientos de laboratorio utilizados en la prueba de arsénico. La muestra de orina se
recogera de la forma que se describi anteriormente. La muestra de cabello se cortara en
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un lugar cercano al cuero cabelludo, en un érea que no sea visible. Retiraremos unas 100
hebras de cabello con un grosor parecido al de un popote (pitillo o pajilla). Usted no tiene
que participar en esta parte del estudio si no desea hacerlo.

3. Riesgos e incomodidades

Solo se espera que haya riesgos o incomodidades minimas para los nifios en este estudio. A los
nifios que se les haga la prueba para detectar plomo en la sangre se les pinchara el dedo con una
aguja, solo lo necesario para obtener unas cuantas gotas de sangre. El pinchazo en el dedo puede
ser incomodo y causar dolor leve en los nifios, pero generalmente el dolor desaparece en unos
cuantos minutos.

Si se extrae sangre por venipuncion, se puede formar un moretén en el lugar donde se tom6 la
muestra. El moret6n desaparecera en unos cuantos dias.

4. Beneficios
Este estudio esta disefiado para que las agencias de salud publica aprendan mas sobre la
exposicion a la tierra y puedan asi asegurar que los nifios no estén expuestos a
cantidades peligrosas de arsénico y plomo. Este estudio no esta disefiado para tratar
ninguna enfermedad ni para mejorar su salud. Ademas, conlleva riesgos asi como se
menciond en la seccion de Riesgos.

5. Fuente de financiacién

Este estudio esta financiado por la Agencia para Sustancias Toxicas y el Registro de
Enfermedades (ATSRD), una agencia federal de salud piblica que tiene su sede principal en
Atlanta, Georgia.

6. Costos para el sujeto

Su participacion en este estudio no tiene ningin costo. No se cobrara la realizacién de pruebas
para detectar plomo en la sangre y arsénico en la orina. No se le pagara por su participacion en
este estudio.

7. Retiro del estudio

La participacion en este estudio es voluntaria. Usted tiene el derecho de optar por no participar
en este estudio Aunque no participe, el médico todavia seguira atendiéndolo a usted y a sus
hijos. Ni usted ni sus hijos perderan ninglin beneficio ni los servicios de atencion médica a los
cuales tienen derecho. Si opta por participar en el estudio, usted tiene el derecho de interrumpirlo
en cualquier momento. Si hay algiin hallazgo durante el estudio que pudiera afectar su
participacion y la de sus hijos en el mismo, se le informara al respecto. El médico del estudio
puede suspender, sin su permiso, la participacién de su hijo, si considera que la permanencia en
el mismo puede causarle dafio al nifio o debido a cualquiera otra razén. Asimismo, el
patrocinador puede suspender el estudio en cualquier momento.
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El investigador que dirige este estudio es el Dr. James Ruttenber. Usted puede hacer cualquier
pregunta ahora o mds adelante. Si tiene preguntas mds adelante, puede 1lamar al Dr. Ruttenber al
(303) 315-5627. Se le dara una copia de este formulario de consentimiento para que la guarde. Si
tiene preguntas sobre sus derechos como sujeto de investigacion, por favor llame a la oficina de
la Junta Directiva de Revision Institucional Maltiple de Colorado (Colorado Multiple
Institutional Review Board, COMIRB) al (303) 724-1055.

8. Proteccion de la confidencialidad

Haremos todos los esfuerzos posibles para mantener la confidencialidad de sus expedientes, pero
esto no se puede garantizar. Los expedientes que lo identifican (incluidos sus historias médicas)
y el formulario de consentimiento firmado por usted, pueden ser vistos por una agencia
reguladora como el Departamento de Salud y Servicios Humanos de los Estados Unidos y la
Junta Directiva de Revision Institucional Multiple de Colorado (Colorado Multiple Institutional
Review Board) Sus expedientes también pueden ser vistos por la ATSDR. Estas agencias no lo
identificaran ni a usted ni a sus hijos en ningiin informe que pueda ser dado a conocer al piblico.

Los resultados de esta investigacién pueden ser presentados en reuniones o publicados en
articulos. Sin embargo, se mantendra la privacidad de su nombre y los nombres de sus hijos.

- 69 -

Iniciales




9. Autorizacién

He leido este documento sobre el estudio o me han lo leido. Entiendo los posibles riesgos y
beneficios de este estudio. Yo sé que es voluntario participar en este estudio. Yo opto por
participar (o dejar que mi hijo participe) en este estudio. Yo sé que puedo suspender mi
participacion en este estudio y yo (o mi hijo) continuaremos recibiendo la atencién médica que
siempre hemos recibido. Me daran una copia de este formulario de consentimiento que puedo
guardar. (Escriba sus iniciales en todas las paginas anteriores del formulario de consentimiento).

Yo acepto participar en las partes del estudio donde he puesto mis iniciales y que se presentan a
continuacion: :

el censo de nifios, tal como se describio en la Seccion 2.1 de arriba

Yo acepto dejar que mi hijo(a), que se llama participe en:

la encuesta sobre las actividades diarias, tal como se describid en la Section 2.2 de
arriba,

la prueba para determinar la concentracion de arsénico en orina, tal como se
describid en la Seccion 2.3 de arriba,

la prueba para determinar la concentracion de plomo en la sangre, tal como se
describi6 en la Seccion 2.4 de arriba,

la muestra adicional de orina y una muestra de cabello, tal como se describi6 en la
Seccion 2.5 de arriba.

Firma: Fecha:
padre o tutor

Nombre en letra de imprenta:

Formulario de consentimiento explicado por:__ Fecha:
firma

Nombre en letra de imprenta:

Investigador (a): Fecha:
firma

Nombre en letra de imprenta:
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Este “Plan para el analisis de muestras y el proceso de garantia de la calidad”, escrito para el
estudio de biomonitorizacién sobre la exposicion al arsénico y al plomo del Centro de Ciencias
de la Salud de la Universidad de Colorado (University of Colorado Health Science Center), ha
sido preparado por la Syracuse Research Corporation, a solicitud de la Agencia de Proteccién
Ambiental de los Estados Unidos, Region 8. Las investigaciones realizadas para este estudio, asi
como las actividades explicadas en este plan de proyecto estan aprobadas sin condiciones.

Aprobacién técnica Fecha
Bonnie Lavelle
Gerente de proyectos de USEPA

William Brattin, PhD Fecha
Syracuse Research Corporation
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1.0 INTRODUCCION

La Regi6n 8 de la USEPA colaborara con el Centro de Ciencias de la Salud de la Universidad de
Colorado (University of Colorado Health Science Center, UCHSC) en la encuesta que ellos
realizan sobre la exposicién al arsénico y al plomo en la tierra entre los residentes de los
vecindarios del VBI-70 y serd la encargada de realizar los analisis quimicos de todas las
muestras recogidas durante la encuesta. Este documento expone en detalle los procedimientos
para el manejo de muestras, realizacién de andlisis y seguimiento de procesos de garantia de
calidad durante esta actividad de apoyo.

2.0 ANALISIS DE ORINA

Las muestras de orina seran recogidas por el personal del UCHSC entre los participantes del
estudio, de acuerdo con los protocolos descritos en los Apéndices G, H e I. Cada envase para la
recoleccion de muestras sera etiquetado en el terreno con un niimero de identificacion unico que
tendra el siguiente formato:

UCHSC VBI-70 Uxxxx

Una copia de la etiqueta sera colocada directamente en el envase donde se recoge la muestra.
Una segunda copia de la etiqueta sera colocada en el formulario de la encuesta utilizada para
anotar el nombre y la direccién del donante de la muestra. Una tercera copia de la etiqueta sera
utilizada para rotular el tubo de ensayo enviado al laboratorio (ver a continuacion).

2.1 Almacenamiento y preparacion de muestras

a. Cada muestra de orina se almacenard y mantendra refrigerada a 4EC en un envase
original de recoleccion. En estas condiciones, el tiempo de almacenamiento de la orina no
preservada es de 3 meses. Las muestras deben mantenerse en zonas de acceso restringido
en todo momento.

b. Diariamente o una vez por semana (la opcién que sea mds conveniente), todas las
muestras previstas para analisis deberan mezclarse bien agitando el envase con la orina, y
se extraeran 3-4 mL con pipeta para transferirlos a un tubo de plastico de 15-mL con tapa
de rosca. Este tubo sera rotulado con los mismos niimeros que se le dieron a la muestra
base original (ver arriba). Después de la transferencia de la alicuota, debe enroscarse bien
la tapa del tubo para prevenir fugas y se debe colocar el tubo en una gradilla para tubos
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de ensayo. Esta submuestra sera enviada para andlisis al laboratorio analitico. El resto de
la muestra sera almacenado en una nevera hasta que la muestra haya sido analizada
satisfactoriamente por el laboratorio.

2.2 Envio de las muestras al laboratorio
Embalaje

Se empacaran las muestras para su envio al laboratorio analitico en gradillas para tubos de
ensayo. Se colocara cada gradilla con tubos de ensayo en el interior de una bolsa plastica grande
para evitar que los tubos se caigan de la gradilla y contener cualquier derrame o fuga. Las bolsas
cerradas se colocaran en una nevera portatil y se aseguraran contra movimientos bruscos,
afiadiendo pléstico con burbujas. Se debe afiadir material absorbente alrededor de las bolsas en
caso de que haya derrames o fugas. La nevera portatil se mantendra fria con 3 a 4 paquetes
congelados de “hielo azul”. Una vez lleno, se sellard la nevera portatil con cinta adhesiva y se le
colocara un sello de custodia de un lado a otro de la abertura del empaque de envio para asegurar
que no ocurra ninguna manipulacién del paquete durante el proceso de envio. '

Envio

El National Medical Services (NMS) practicara los analisis de deteccion de arsénico en orina. La
direccion de envio y la informacién de contacto se indican a continuacion:

National Medical Services

3701 Welsh Rd

P.O. Box 433A

Willow Grove, Pennsylvania 19090-0437
1-800-522-6671

Se enviara cada nevera portatil al laboratorio por un servicio nocturno de despacho. Se debe
notificar al laboratorio por teléfono para que esté atento a la llegada de cada envio y los envios
deberan hacerse siempre a horas en que haya alguien en el laboratorio para recibirlos. Por lo

general, es preferible hacer los envios los lunes o0 martes.

No se necesita una rotulacién especial para las muestras de orina.
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Cadena de custodia .

Cada nevera portatil que se envie al laboratorio ird acompafiada de un formulario de cadena de
custodia (Chain of Custody, COC). Estos documentos estan preparados por triplicado en
formularios de papel no carbén y siguen el formato No. MK-VBI-70-02, especificado en la SOP.
La SRC le dara al equipo de campo los formularios de COC. Cada formulario identificara las
muestras incluidas en el grupo de muestras entregadas (sample delivery group o SDG, por sus
siglas en inglés) (a saber, las muestras guardadas en la nevera portatil) y los analisis requeridos.
Cada formulario lleno de la COC sera revisado por el personal UCHSC antes de su envio para
verificar que todo esté claro y correcto, y luego serd firmado. La copia rosada (la Gltima) del
formulario se dejara guardada en UCHSC para documentar la fecha y el contenido del envio. La
copia blanca (la de arriba) y la copa amarilla (la del medio) del formulario seran colocadas
dentro del contenedor de envio, pero dentro de una bolsa plastica zip-lock para evitar que las
dafie la humedad.

Cuando la nevera portatil llegue al laboratorio, el custodio de muestras del laboratorio
documentarad la fecha y hora de recibo. Se abrira la nevera portitil y se inspeccionara el
contenido. Se revisard el formulario de la cadena de custodia y se tomara nota en el formulario
de la COC de cualquier tubo faltante, roto o por lo deméas dudoso o comprometido. El laboratorio
notificard de inmediato al contratista de la EPA (Syracuse Research Corporation, SRC) de
cualquier problema como €se y la SRC dara instrucciones al laboratorio de lo que hay que hacer
o se encargara de gestionar que se envien las muestras de reemplazo, segiin sea necesario. Una
vez que se hayan revisado todas las muestras y los problemas hayan sido resueltos, el custodio de
muestras de laboratorio firmara y fechard el formulario de la COC. El custodio de muestras del
laboratorio archivara las copias amarillas y blancas del formulario de la COC de la forma
correspondiente.

2.3 Analisis de muestras
2.3.1 Arsénico no dietario total (inorganico)

Se analizaran todas las muestras de orina para detectar la presencia de arsénico no dietario total.
Este arsénico total incluye tanto las formas trivalentes como las formas prevalentes de arsénico
inorganico (As+3, As+5), asi como los metabolitos urinarios primarios de estas formas
(monometilarsonato (MMA) y dimetilarsonato (DMA)). En el total no se incluyen los arsénicos
organicos complejos encontrados en los mariscos (como la arsenobetaina, por ejemplo).

Los detalles de la preparacion y analisis de muestras tienen licencia de registro. En general, el
yodo se afiade a la muestra y se extraen los analitos diana a una fase organica bajo condiciones
acidicas. Una porcion de este extracto se analiza via ICP-MS para detectar arsénico. El limite de
deteccion es de aproximadamente 1.0 ug/L.

Se analizara cada muestra de orina también para determinar las concentraciones de creatinina.
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2.3.2 Arsénico urinario total

En algunos casos, las muestras de orina pueden requerir un nuevo anélisis para determinar si un
nivel elevado de arsénico puede deberse a la presencia de arsénico dietario. La SRC identificara
las muestras que requieren andlisis de arsénico urinario total y proporcionara la lista de las
muestras al laboratorio.

E1 NMS analizara las muestras especificadas de orina via ICP-MS para detectar arsénico total.
Este método detecta todas las formas de arsénico, entre ellas la arsenobetaina y otras formas
organicas relacionadas que ocurren por la dieta. Los detalles del método analitico utilizado por el
NMS para el analisis de deteccion de arsénico urinario total tienen licencia de registro.

El limite de deteccién es de aproximadamente 1 ug/L. Se reportaran los datos a la SRC, segtlin se
anotd anteriormente.

24 Control de la calidad

El proceso de control de la calidad consiste en la recoleccion de datos que permitan hacer una
evaluacién cuantitativa de la exactitud y precision de los datos recogidos durante el proyecto.
Las muestras para el control de la calidad que se recogeran para detectar arsénico urinario
durante el proyecto incluyen los siguientes tipos de muestras:

Muestras de control de calidad en el laboratorio

El laboratorio analitico recogera varios tipos de datos que ayudaran a evaluar la exactitud y
precision de los procedimientos de preparacién y andlisis de muestras. El laboratorio analitico
utilizara muestras de control BioRad. Estas muestras se preparan a partir de orina humana y
contienen formas orgénicas e inorganicas de arsénico. Especificamente, el laboratorio analitico,
siguiendo los pardmetros de calibracion del instrumento, analizard un blanco, una muestra
control de nivel BioRad 1 (diana = 56 ug/L, intervalo 42 - 70ug/L) y una de nivel BioRad 2
(diana = 137 ug/L, intervalo 103-172 ug/L). Después de cada 10 analisis, el laboratorio analitico
analizard una muestra de control, alternando entre niveles altos y bajos. Ademas, se analizara una
vez a la semana una muestra de control de laboratorio no dietaria (certificadas para MMA,
DMA, As+5) y una muestra de control dietaria (certificados para MMA, DMA, As+5 y
arsenobetaina) para asegurar que el arsénico inorgédnico se extraiga en forma correcta y el
arsénico no dietario se incluya en los analisis. Si alguno de los valores de la muestra de control
esta por fuera de los criterios de aceptacion especificados (2 desviaciones estandar del promedio
basado en 20 mediciones (todas las muestras analizadas desde el altimo analisis exitoso de la
muestra de control se volverén a analizar.
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Muestras de control de calidad en el campo

Las muestras de control calidad en el campo son muestras preparadas por un equipo de estudio
que se envian al laboratorio analitico de manera an6nima. Es decir, el laboratorio no sabe que es
una muestra de control de calidad y debe tratar el espécimen como una muestra tomada en el
campo. En este programa se enviaran dos tipos de muestras anénimas de control de calidad en el
campo:

Muestras de campo divididas

Una muestra de campo divida se prepara al extraer un segunda alicuota de 3-4 mL de una
muestra de orina base y se envia al laboratorio como un nimero de muestra diferente (y
exclusivo) al de la primera alicuota. Los resultados del analisis de la muestra de campo dividida
ayudaran a evaluar la precision analitica (reproducibilidad). Las muestras divididas seran
preparadas a una velocidad de aproximadamente el 5% y se enviaran en orden aleatorio.

Muestras para la evaluacién del desempefio

Las muestras de desempefio son especimenes de orina que contienen un nivel conocido y
certificado de un contaminante. Los resultados del analisis de una muestra de desempefio
serviran para evaluar la precision analitica. En resumen, la muestra “blanco” de desempefio sera
preparada con la orina recogida de voluntarios adultos que no han comido mariscos durante al
menos tres dias. Tenga en cuenta que la concentracion de arsénico inorgénico total de la muestra
no es cero, sino cerca de 4 ug/L. Las otras muestras para la evaluacién del desempefio se
prepararon afiadiendo-orina con concentraciones conocidas en forma incremental (5 ug de
arsénico/L y 15 ug de arsénico/L) de arseniato sédico (As+5), arsenito sddico (As+3),
monometilarsonato (MMA) y dimetilarsonato (DMA), o arsenobetaina a este “blanco”. Se
preparé una concentracién (20 ug/L) de arsenobetaina. De este modo, hay un total de 10
muestras diferentes para la evaluacion del desempefio en este programa. Las concentraciones
nominales de cada muestra de desempefio fueron establecidas por el laboratorio que prepar6 las
muestras. Estos resultados se muestran en la Tabla 1.

Como parte del primer envio de muestras, se envian en orden aleatorio dos especimenes de cada
una de las 10 muestras de desempefio. Los envios semanales posteriores, uno para cada tipo
estandar, se enviaran en orden aleatorio.

Criterios de aceptacion del control de calidad
El criterio de aceptacion de las muestras de campo divididas es una diferencia porcentual relativa
(Relative Percent Difference o RPD) que no sea mayor del 30%. Estos criterios de evaluacién

pueden revisarse a medida que haya mas datos disponibles.

Todas las muestras para la evaluacion de desempeiio, con la excepcion de la arsenobetaina, se
analizaran para determinar el arsénico inorgénico total y los criterios de aceptacion seran = 20%
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del valor nominal mostrado en la Tabla 1. En el caso del anélisis para determinar el arsénico
inorganico total en la arsenobetaina, los criterios de aceptacion son los mismos del blanco de
orina, con un incremento no mayor al 10% del nivel afiadido de arsenobetaina. En el caso de la
muestra de desempefio de arsenobetaina analizada para determinar el nivel de arsénico total, los
criterios de aceptacion son del = 20% del valor nominal mostrado en la Tabla 1. Estos criterios
de evaluacion pueden revisarse a medida que haya mas datos disponibles.

Evaluacion del control de calidad y acciones de respuesta

Los resultados de las muestras de control de calidad serdn revisados por el SRC tan pronto como
se reciban del laboratorio. Se analizara cualquier desviacion de la muestra de control de calidad
de los criterios de aceptacién mencionados anteriormente y se determinard la accion correctiva a
seguir. Si las desviaciones son menores (solo ligeramente por fuera de los niveles de aceptacion)
y no son sistematicas en el tiempo ni en el tipo de muestra, no se requiere tomar ninguna accion.
Si las desviaciones son sistematicas (ocurren durante dos o mas semanas consecutivas) o si las
desviaciones no son insignificantes, el SRC se comunicara inmediatamente con el laboratorio
para discutir las posibles causas y las acciones correctivas que debe tomar el laboratorio.

25 Notificacion de datos

EI NMS enviara un reporte semanal al SRC que incluye un resumen de los resultados de cada
muestra en formato de Microsoft Excel, que presenta los datos sobre las concentraciones de
arsénico inorgénico total (ug/L), las concentraciones de creatinina en orina (g/L) y las
concentraciones normalizadas de arsénico inorgédnico total para la creatinina (ug/g). Este informe
también incluird un resumen de las muestras de control de calidad del laboratorio para cada
grupo de muestras entregadas.
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3.0 ANALISIS DE SANGRE

3.1 Obtencion de muestras

En resumen, para sacar la sangre se lavara y secara cuidadosamente el dedo del participante y
luego se le pinchara con una lanceta estéril. Una vez que sale la gota de sangre del dedo; la
sangre se recoge en un tubo capilar plastico que estd dentro de un microtainer. Cuando el capilar
estd lleno, el tubo se coloca en posicion vertical para permitir que la sangre llegue al microtainer.
El capilar y la lanceta se eliminan como desperdicio biomédico y el microtainer se sella con el
tapdn incluido.

A cada tubo microtainer se le asignara un identificador de muestra tinico que tenga el siguiente
formato:

UCHSC VBI-70 Bxxxx

Una copia de la etiqueta se aplica al tubo microtainer envolviéndola alrededor de la parte inferior
del tubo. Una segunda copia de la etiqueta se coloca en el formulario de la encuesta de campo
que tiene el nombre y la direccion del donante de la muestra. Se utilizard una base de datos para
registrar y correlacionar el nimero de identificacion de la muestra y el nombre y la direccion del
donante. '

Todos los tubos microtainers se almacenaran en sobres con plastico con burbujas (20-25
microtainers por sobre) y se refrigeraran a una temperatura de 4EC.

3.2  Preparacién de muestras

No es necesario preparar las muestras antes del envio.

3.3  Envio de las muestras al laboratorio

Embalaje

Se enviaran las muestras al laboratorio analitico en sobres con plastico con burbujas. Se sellara
cada sobre para asegurar que los tubos no se salgan durante el envio. Los sobres se colocaran en
una nevera portdtil y se aseguraran contra movimientos bruscos afiadiendo abundante pléstico

con burbujas. La nevera portitil se mantendra fria con 3 a 4 paquetes congelados de “hielo azul”.
Una vez llena, se sellara la nevera portatil con cinta y se le colocara un sello de custodia de un
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lado a otro de la abertura del empaque de envio para asegurar que no ocurra ninguna
manipulacién del paquete durante el proceso de envio.

Envio

Todos los anilisis de sangre seran realizados por Tamarac Medical, Inc. A continuacion se indica
la direccidn de envio y la informacién de contacto del laboratorio:

Tamarac Medical, Inc.
7000 South Broadway #2C
Littleton, CO 80122
(800) 842-7069

La entrega de las muestras de UCHSC al laboratorio se llevara a cabo una vez por semana. El
transporte se realizara normalmente mediante un servicio de mensajeria del laboratorio. El
personal de UCHSC se comunicaré con el laboratorio cuando el envio esté listo y se encargara de
preparar los detalles del envio. En caso de que este método de envio no esté disponible, un
miembro del personal de UCHS se comunicard con el laboratorio y llevara las muestras a la
instalacién encargada de los anélisis a una hora acordada.

Cadena de custodia

Cada nevera portatil que se envia al laboratorio ird acompafiada por un formulario de cadena de
custodia (Chain of Custody, COC). Estos documentos estan preparados por triplicado en
formularios de papel no carbdn y siguen el formato especificado en la SOP No. MK-VBI-70-02.
Cada formulario identificara las muestras incluidas en el grupo de muestras entregadas (sample
delivery group o SDG, por sus siglas en inglés) (a saber, en la nevera portétil) y los analisis
requeridos. Cada formulario de la COC que se haya completado sera revisado antes del envio
por el personal UCHSC para verificar que todo esté claro y correcto, y luego se firmara.

Una copia del formulario se dejara guardada en UCHSC como documentacién de la fecha y el
contenido del envio. Las otras copias del formulario COC se colocaran dentro del contenedor de
envio, pero dentro de una bolsa plastica zip-lock para evitar que las dafie la humedad.

Cuando la nevera portitil llegue al laboratorio, el custodio de muestras del laboratorio

documentar4 la fecha y hora de recibo. Se abrira la nevera portatil y se inspeccionara el
contenido. Se revisara el formulario de la cadena de custodia y se tomard nota de cualquier tubo
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faltante, abierto o por lo demas dudoso o comprometido. El laboratorio notificara
inmediatamente a SRC de estos problemas.

34 Analisis de muestras

Cada muestra de sangre se analizara para determinar la presencia de plomo utilizando el método
de Miller (1987). Vea informacidn detallada sobre este método en SOP # 01. En resumen, el
método utiliza espectrometria de absorcion atémica en horno de grafito (GFAAS) para analizar
la presencia de plomo en las muestras de sangre. Para estabilizar la sangre, todas las muestras de
sangre se combinaran con volimenes conocidos del reactivo Metexchange. Este método requiere
un volumen minimo de 50 uL de sangre, con un nivel deseado de 100 uL. El limite de deteccion

es de 2.0 ug/L.
3.5 Garantia de la calidad
. Muestras de control de calidad en el laboratorio

Después de cada calibracién, Tamarac analizara un valor bajo de la muestra de control del
laboratorio (8.0 ug/dL), uno medio (20.0 ug/dL) y uno alto (40.0 ug/dL). Después de que la
corrida se haya hecho sin contratiempos, Tamarac analizard un grupo de 10 muestras de campo
seguido por dos grupos de 11 muestras de campo. Después de cada serie, Tamarac analizara un
valor medio y uno alto de la muestra de control de laboratorio. Una vez que se han analizado
toda la serie de muestras y que las muestras de control de laboratorio han pasado los criterios de
aceptacion establecidos, Tamarac recalibrara la maquina y repetira los pasos anteriores. Los
criterios de aceptacion se definen como una muestra de control de laboratorio que esté dentro de
la concentracién nominal de 2.0 ug/dL.

En caso de que el resultado de una muestra de control de calidad esté por fuera de los criterios de
aceptacion, Tamarac recalibrara la maquina y volverd a hacer el andlisis de la muestra de control
del laboratorio. Si la muestra de control de laboratorio falla por segunda vez, Tamarac detendra

la maquina y tomaras las medidas necesarias para corregir el problema.

Muestras de control de calidad en el campo

Duplicados de campo

Las muestras duplicadas de campo se recogen al mismo tiempo que las muestras primarias. En
este caso, la muestra duplicada de campo es la segunda muestra de sangre que se extrae de la
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misma persona, al llenarse un segundo tubo capilar inmediatamente después de llenar el primero.
Estas muestras se recogeran de aquellos individuos que tengan suficiente sangre después de
haber sido pinchados una vez en el dedo. A cada muestra duplicada de campo se le asigna un
identificador de muestra tinico que no est4 relacionado con el identificador de la muestra
primaria de campo. Las muestras duplicadas de campo se recogen y envian en orden aleatorio a
una frecuencia de aproximadamente 5%, si es posible.

Muestras para la evaluacién del desempefio

Las muestras para la evaluacion del desempefio de los andlisis de plomo en la sangre seran
proporcionadas por los Centros para el Control y la Prevencion de Enfermedades. Los CDC
establecieron el consenso sobre las concentraciones (nominales) de plomo en estas muestras
mediante la realizacion de una GFAAS o una ICP-MS. A continuacidn se presenta un resumen
de estas muestras:

Identificador de la Valor nominal (ug/dL)
muestra de los CDC

194 04

1494 45

994 89

396 14.8

Las muestras de desempefio se prepararan para su envio al laboratorio a partir de muestras de 50-
75 uL tomadas de la reserva de especimenes de los CDC. Este proceso utiliza un dispositivo
capilar de toma de muestras, como el que se utiliza para tomar sangre de los participantes del
programa. A los tubos microtainers que contienen las muestras para la evaluacién de desempefio
se les asignara al azar un nimero de muestra y se les enviarad de manera anénima al laboratorio
junto con las muestras de campo. Cada semana, se enviara un espécimen de cada una de las
muestras de desempefio mencionadas anteriormente (por ejemplo, un total 4). Con el primer
envio de muestras, se enviaran dos especimenes de cada muestra para la evaluacién del
desempefio.

Criterios de aceptacion del control de calidad

Duplicados de campo
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El criterio de aceptacion de las muestras divididas de campo consiste de una diferencia maxima
de 2.0 ug/dL entre la muestra primaria y la muestra duplicada de campo. Esté criterio de
aceptacion puede ser revisado a medida que haya més datos disponibles.

Muestras para la evaluacién del desempeifio

Segiin recomendaciones de los CDC, el criterio de aceptacion para todas las muestras de sangre
utilizadas para la evaluacion del desempefio, cuyas concentraciones nominales sean inferiores a
40 ug/dL, es de + 4 ug/dL. Estos criterios de aceptacion pueden ser revisados a medida que haya
mas datos disponibles.

Evaluacion del control de calidad y acciones de respuesta

Los resultados de las muestras del control de calidad seran revisados por el SRC tan pronto como
se reciban del laboratorio. Cualquier desviacion de la muestra de control de calidad de los
criterios de aceptacién mencionados anteriormente serd evaluada y se determinara la accién
correctiva a seguir. Si las desviaciones son menores (solo ligeramente por fuera de los niveles de
aceptacion) y no son sistematicas en el tiempo o en el tipo de muestra, no se requiere tomar
ninguna accion. Si las desviaciones son sistematicas (ocurren durante dos o mas semanas
consecutivas) o si las desviaciones no son insignificantes, el SRC se comunicara inmediatamente
con el laboratorio para discutir las posibles causas y las acciones correctivas que debe tomar el
laboratorio.

3.6 Notificacion de datos

Tamarac le enviara al contratista de la EPA (SRC) un informe electrénico semanal (en Microsoft
Excel) sobre los resultados de las muestras y una copia impresa de todos los resultados del
control de calidad. Los resultados se enviaran al SRC por correo postal. Sin embargo, cualquier
resultado de las muestras que esté por encima de 10 ug/dL sera comunicado por teléfono o
enviado por fax al SRC inmediatamente después de realizado el andlisis de la muestra.

Cuando se notifique que la muestra de sangre de un participante del programa excede un valor de
10 ug/dL, el SRC reportara con prontitud el nimero de muestra, el nombre y direccién del
participante al personal de UCHSC, que haré los arreglos para recoger una segunda muestra
(confirmatoria) del individuo. En la medida de lo posible, el espécimen serd una muestra venosa
recogida a través de un vacutrainer por un flebotomista pediatrico capacitado. Esta muestra se
enviard a Tamarac con un nimero identificador tnico para que se realice un analisis de
determinacion de plomo, segun se describi6 anteriormente. Si la segunda muestra confirma un

-84 -




nivel de plomo en la sangre por encima de 10 ug/dL, el SRC le proporcionara a Tamarac el
nombre y la direccién del donante, y de acuerdo con la ley del estado de Colorado (6 CCR-1009-
7), Tamarac reportara el valor al Departamento de Salud Publica y Medio Ambiente de Colorado
(CDPHE) en un lapso de 30 dias.

50 ACTIVIDADES DE AUDITORIA DE CAMPO

Como parte del plan integral de garantia de calidad que utiliza este proyecto, la EPA hara
auditorias al azar de los datos de campo y de los procedimientos de recoleccion de muestras que
lleva a cabo el personal de UCHSC. Como parte de esta auditoria, se incluye asegurar que todas
las encuestas se hagan de forma adecuada y que las respuestas se registren de forma correcta y
uniforme entre los diferentes equipos, que las muestras biolégicas se recojan adecuadamente y
que la informacion de identificacion de la muestra sea correcta y esté completa. Las auditorias
incluiran la observacion de cada una de las diferentes actividades de los equipos de campo, entre
ellas las visitas iniciales y las visitas de regreso para repetir la toma de muestras. Las auditorias
se centraran al inicio del programa, pero seguirdn haciéndose al alzar durante la duracién del
mismo.

Cualquier inconveniente o problema observado.por los auditores de campo sera notificado a la

EPA y al lider del equipo del UCHSC, tanto en forma verbal como escrita (memorando), junto
con indicaciones para solucionar estos problemas.
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TABLA 1

VALORES NOMINALES Y CRITERIOS DE ACEPTACION PARA LAS MUESTRAS
DE ORINA UTILIZADAS PARA LA EVALUACION DEL DESEMPENO

[TEXT FOR TABLE:

Spiking Material / Material de adicion
Spking Level / Nivel de adicion

Measured Conc / Concentracion analizada
Mean / Promedio

Stdev / desviacion estdndar

Acceptance Criteria / Criterios de aceptacion
Method / Método

Low / Bajo

High / Alto

a = Total inorganic (no-dietary) arsenic / a = Arsénico inorganico total (no dietario)
. b=Total arsenic / b = Arsénico total ] '

Spiking Spiked Level Measured Conc (ug As/L) Acceptance Criteria (ug/L)
Material ug As/L mean stdev Method Low I-h*hI
L ——

None - 4.4 04 ab 3.5 53

As(+3) 5 9.6 0.2 ab 7.7 11.6

15 20.7 0.6 ab 16.5 248

As(+5) 5 10.3 0.6 ab 8.3 124

15 20.0 0.0 a,b 16.0 24.0

MMA 5 : 7.4 0.3 ab 5.9 8.9

15 14.7 0.6 ab 11.7 17.6

DMA 5 8.6 03 a,b 6.9 10.3

15 17.0 0.0 a,b 13.6 204

Arsenobetaine 20 24.3 06 2 3.5 73

b 19.5 29.2

a = Total inorganic (non-dietary) arsenic
b = Total arsenic
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Instrucciones para recoger las muestras de orina en nifios que no usan pafiales

1.

10.

11.

12.

13.

Por favor asegiirese de que su hijo no haya comido mariscos ni ningiin otro tipo de
pescado durante los Gltimos 3 dias. Esto incluye:

- Pescado

- Atlinen lata

- Salmén

- Langostinos y camarones

- Ostras

- Cangrejo

- Almejas

Si su hijo ha comido mariscos o pescado en los 3 dias anteriores a la prueba de orina, usted
debera esperar 3 dias antes de recoger una muestra de orina de su hijo.

Nosotros sabemos que es muy dificil tomar una muestra de orina en un nifio pequefio. Pero,
por favor, trate de hacerlo, porque sin la muestra de orina no podremos determinar si el nifio
ha estado expuesto al arsénico. Por favor llame al 3¢3-296-0545 si tiene alguna pregunta.

Asegurese de que el nombre en el envase coincida con el nombre del nifio al que se le
recogio la orina.

Lavese las manos con agua y jabén inmediatamente antes de recoger la muestra.
No abra el envase de recoleccion sino inmediatamente antes de que el nifio orine.

Es muy importante que no toque el interior del envase y la tapa con ninguna parte del cuerpo
o de la ropa.

Quite la tapa y coloquela en posicion vertical en una superficie plana.
Limpie los genitales del niiio con la toallita himeda que se incluye enel paquete.

Recoja la primera orina de la mafiana haciendo que el nifio orine en el envase. Trate de
llenar al menos 2/3 del envase.

Ponga la tapa inmediatamente en el envase lleno de orina.

Asegurese de que el envase con orina esté bien cerrado. Coloque el envase lleno dentro de la
bolsa de plastico ziplock y cierre la bolsa.

Ponga inmediatamente el envase en la nevera. Déjelo ahi hasta que un integrante del equipo
de la encuesta Kids at Play Health Survey vaya a recogerlo.
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Instrucciones para recoger las muestras de orina en nifios que usan paiiales

1.

Por favor asegiirese de que su hijo no haya comido mariscos ni ningin otro tipo de
pescado durante los iltimos 3 dias. Esto incluye:

- Pescado

- Atln en lata

- Salmén

- Langostinos y camarones -

- Ostras

- Cangrejo

- Almejas
Por favor coloque la bolsa a la hora en que se le pone el tltimo pafial al nifio antes de
acostarlo por la noche.

Nosotros sabemos que es muy dificil tomar una muestra de orina en un nifio pequefio. Pero,
por favor, trate de hacerlo, porque sin la muestra de orina no podremos determinar si el nifio
ha estado expuesto al arsénico. Por favor llame al 303-296-0545 si tiene alguna pregunta.

Lévese bien las manos antes de empezar a colocar el recolector de orina. Asegtirese de
hacer esto sobre una superficie limpia (como una toalla o toallas de papel limpias).

Separe las piernas del nifio y lave bien con aguay jabén toda el drea entre las piernas. No
utilice talco para bebé, ni aceites o lociones.

Tome el envase recolector de orina y despegue la mitad inferior del papel adhesivo.

7. Estire la piel para evitar que se formen pliegues.

En las nifias: Coloque el adhesivo entre la vagina y el ano. Alise la mitad inferior del
adhesivo. Trate de evitar que se formen arrugas en el papel adhesivo porque pueden hacer
que se derrame la orina. Luego retire la parte superior del papel adhesivo y alisela contra
la piel.

En los nifios: Coloque el adhesivo entre el escroto y el ano. Coloque el pene dentro de la
bolsa. Alise la mitad inferior del adhesivo. Trate de evitar que se formen arrugas en el
papel adhesivo porque pueden hacer que se derrame la orina. Luego retire la parte
superior del papel adhesivo y alisela contra la piel.
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Coloque el paiial justo encima de la bolsa.
Tan pronto como el nifio se despierte en la mafiana:

- Recoja el envase con orina y asegurese de que el nombre en el envase coincida con el
nombre del nifio al que se le recogi6 la orina.

- Ldvese las manos con agua y jabén justo antes de empezar a recoger la muestra.
- No abra el envase de recoleccion hasta que se necesite hacerlo.

- Es muy importante que no toque el interior del envase y la tapa con ninguna parte
del cuerpo o de la ropa.

- Quite la tapa y coloquela en posicion vertical en una superficie plana.

- Abra el panial y retire cuidadosamente la bolsa. La mejor forma de hacerlo es que una
persona sostenga al nifio en posicion vertical y levemente inclinada, mientras otra
persona retira la bolsa. Empiece despegando con cuidado la parte de arriba de la bolsa
(la parte mas cercana al ombligo) y proceda a despegar la bolsa en direccién hacia la
parte de abajo, hacia las piernas. Asegirese de no ladear la bolsa ni derramar la orina.

- Despegue la lengiieta azul y vierta la orina en el envase recolector.

- Vuelva a tapar de inmediato el envase lleno.

- Asegurese de que el envase con orina esté bien cerrado. Coloque el envase lleno
dentro de la bolsa de plastico ziplock y cierre la bolsa.

- Ponga inmediatamente el envase en la nevera. Déjelo ahi hasta que un integrante del
equipo de la encuesta Kids at Play Health Survey vaya a recogerlo.




APENDICE F — CARTA CON EL INFORME DE LOS RESULTADOS
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Encuesta de salud “KIDS AT PLAY"

UNIVERSITY OF COLORADO HEALTH SCIENCES
s {g'lg CENTER

M’m

Fecha:
Estimado (a) «Nombrey,

El Centro de Ciencias de la Salud de la Universidad de Colorado (University of Colorado Health
Sciences Center) desea agradecerle su participacion en la encuesta sobre la exposicion al
arsénico que se realizo este verano.

Su nivel de arsénico en la orina fue de: «Resultado» ug/L., una concentracion que se considera
normal. Los expertos de salud han determinado que un nivel seguro de arsénico en orina es de 29
microgramos por Litro (ug/L) o menos.

Si tiene alguna pregunta sobre los resultados de su prueba o si desea mas informacion sobre el
estudio o la exposicién al arsénico en la tierra, por favor llame a la directora del proyecto,
Kristina Kaparich, al 303-296-0545. '

Para poder hacer un seguimiento de cualquier inquietud o pregunta que usted pueda tener sobre
nuestro estudio, vamos a realizar una serie de reuniones con la comunidad para responder a sus
preguntas y distribuir informacion sobre la exposicién al arsénico y al plomo.

Habré un intérprete de espafiol para ayudarles a todas las personas que hablan ese idioma.
También serviremos refrigerios. Las reuniones de la comunidad estan abiertas para todas las
personas interesadas en saber mas sobre nuestro estudio. Si tiene alguna pregunta, por favor
llame al (303) 296-0545.

Préxima reunién con la comunidad y lugar de la reunién:
¢ Fecha: 29 de julio de 2002 Lugar: Inner City Development Community Corporation
Hora: 7-8:30PM 3840 York Street, Suite 130
. Denver, CO
(303)296-0545
Contacto: Christine Alvarez

Atentamente,

JIM RUTTENBER, Ph.D., M.D.
Investigador principal

3840 York St., Suite 218, Denver, CO 80205-3536
Teléfono en inglés: (303) 296-0545 *
Teléfono en espariol: (720) 314-4205 * Fax: (303) 298-0630
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Encuesta de salud “KIDS AT PLAY"

| UNIVERSITY OF COLORADO HEALTH SCIENCES
s ab by, CENTER

2

4

Aalth Sy

Fecha:
Estimado (a) «Name»,

El Centro de Ciencias de la Salud de la Universidad de Colorado (University of Colorado Health Sciences
Center) desea agradecerle su participaci6n en la encuesta sobre la exposicion al plomo que se realizo este
verano. .

Sus resultados mostraron un nivel de plomo en la sangre de: «Resultado» microgramos por decilitro
(ug/dL), una concentracion de plomo en la sangre que no genera riesgos para la salud. Un nivel de plomo
en la sangre de 10ug/dL o superior se considera elevado. Por esta razdn, su nivel de plomo en la sangre
estd por debajo del nivel que seria motivo de preocupacion.

Si tiene alguna pregunta sobre los resultados de su prueba o si desea mas informacion sobre el estudio o la
exposicion al plomo en la tierra, por favor llame a la directora del proyecto, Kristina Kaparich, al 303-
296-0545. ‘

Para poder hacer un seguimiento de cualquier inquietud o pregunta que usted pueda tener sobre nuestro
estudio, vamos a realizar una serie de reuniones con la comunidad para responder a sus preguntas y
distribuir ihformacion sobre la exposicién al arsénico y al plomo.

Habr4 un intérprete de espafiol para ayudarles a todas las personas que hablan ese idioma. También
serviremos refrigerios. Las reuniones de la comunidad estén abiertas para todas las personas interesadas
en saber mas sobre nuestro estudio. Si tiene alguna pregunta, por favor llame al (303) 296-0545.

Préxima reunién con la comunidad y lugar de la reunién:

¢ Fecha: 29 de julio de 2002 Lugar: Inner City Development Community Corporation
Hora: 7-8:30PM 3840 York Street, Suite 130
Denver, CO

(303)296-0545
Contacto: Christine Alvarez

Atentamente,

JIM RUTTENBER, Ph.D., M.D.
Investigador principal

3840 York St., Suite 218, Denver, CO 80205-3536

Teléfono en inglés: (303) 296-0545 *
Teléfono en espariol: (720) 314-4205 * Fax: (303) 298-0630
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"Fecha:

Estimado padre/tutor de:

El Centro de Ciencias de la Salud de la Universidad de Colorado (University of Colorado
Health Sciences Center) desea agradecerle su participacion en la encuesta sobre la exposicion al
arsénico en la tierra que se realizé este verano.

El nivel de arsénico en la orina del nifio fue de: ng/ml, una concentracién que se
considera normal. Los expertos de salud han determinado que un nivel seguro de arsénico en
orina es de 0 — 30 nanogramos por mililitro (ng/ml).

Si tiene alguna pregunta sobre los resultados de su prueba o si desea mas informacién
sobre el estudio o la exposicion al arsénico en la tierra, por favor llame a la directora del
proyecto, Kristina Kaparich, al 303-315-7999.

Atentamente,

JIM RUTTENBER, Ph.D., M.D.
Investigador principal
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Fecha:

Estimado padre/tutor de:

El Centro de Ciencias de la Salud de la Universidad de Colorado (University of Colorado Health
Sciences Center) desea agradecerle su participacion en la encuesta sobre la exposicién al plomo
que se realizb este verano.

Los resultados de su hijo mostraron un nivel de plomo en la sangre de microgramos por
decilitro (pug/dL), una concentracién de plomo en la sangre que no genera riesgos para la salud.
Un nivel de plomo en la sangre de 10pg/dL o superior en un nifio se considera elevado. Por esta
razén, el nivel de plomo en la sangre de su hijo esta por debajo del nivel que seria motivo de
preocupacion.

Si tiene alguna pregunta sobre los resultados de su prueba o si desea mas informacion sobre el
estudio o la exposicion al plomo en la tierra, por favor llame a la directora del proyecto, Kristina
Kaparich, al 303-315-7999.

Hemos incluido informacién sobre los peligros de la intoxicacion por plomo y las formas de
reducir la exposicion al mismo.

Atentamente,
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